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UVODNIK

Ozivljena drustvena
dejavnost

Natasa Jan

D rustvo za zdravje srca in ozilja Slovenije se
je zadnjih mesecih, odkar je bila razglagena
epidemija,soocilo zdruga¢nim na¢inom dela, pred-
vsem pa s §tevilnimi telefonskimi klici zaskrbljenih
ljudi, najvec sréno-zilnih bolnikov in njihovih svoj-
cev, ki so iskali nasvet, povezan s koronavirusom
kovid-19. Okrepili smo svetovanje po telefonu in
informacije na spletni strani drustva www.zasrce.si.
Kako naj se sr¢ni bolnik kar najbolje zas¢iti pred
tezkim potekom koronaviroze? Pri teh bolnikih je
pomembno upostevati, da kovid-19 ni le bolezen
dihal. Poleg plju¢ so ogrozeni tudi drugi pomembni organi, med njimi
srce, saj plju¢nica — kot zaplet koronaviroze,lahko onemogoc¢i zadostno
nasicenost krvi s kisikom, hkrati pa postopek okuzbe nezeleno znizuje
krvni tlak, srce mora hitreje utripati,da ohrani obtok in pogosto opravi
ogromno dodatnega dela. To lahko preve¢ obremeni sréno misico, e
posebej, ¢e je srce ze od prej v slabSem stanju.

S koronavirusom bomo tudi v naprej sobivali in se moramo zdaj se
toliko bolj kot prej posvetiti krepitvi nase telesne obrambe — imunskega
sistema. Imamo priloZnost, da spremenimo pogled na svoje zivljenje
in svet okoli nas, da pomislimo in se odlo¢imo, kaj je pomembno, ter
kaj lahko izbolj$amo. Iz krize lahko nadaljujemo Zivljenje mo¢nejsi
in boljsi, da lazje okrepimo svoje zdravije, telo in duha.

Pomembno je,da se zdravo prehranjujemo in dovolj ter redno gibljemo,
da smo vsi, vsak posameznik in $e posebej v krogu druzine, odrasli,
otroci ter mladostniki telesno dejavni, v skladu s priporo¢ili za telesno
dejavnost. S tem bomo zmanjsali zdravstveno tveganje ter ohranili
telesno in dusevno zdravje. Skrbno nacrtovan, dobro premisljen
Zivljenjski slog je eden najpomembnejsih temeljev za preprecevanje
$tevilnih, ne le sréno-zilnih bolezni. Dajmo nasim srcem podporo,
da bodo odporna in ucinkovita, z ustreznimi rezervami v primeru
morebitne koronavirusne bolezni.

Drustvo za zdravje srca in ozilja s podruznicami Ze odpira vrata Ste-
vilnim moznostim za to, saj se bo spet mogoce pridruziti pohodom,
predavanjem, opraviti preventive meritve v Posvetovalnicah za srce,
prejeti zdravstveno preventivni nasvet, gradiva in biti del ostalih dejav-
nosti drustva. Pridruzite se jim! Ob vseh dejavnostih drustva bo, tako
kot vedno, na prvem mestu varovanje zdravja. Najpomembnej$e ostaja
preprecevanje Sirjenje okuzbe, in da se ne izpostavljamo nepotrebne-
mu tveganju za okuzbo. Drustvo za srce pripravlja nove oblike dela
in delovanja, ki so usmerjene v virtualni svet,a bomo ob upostevanju
navodil vedno dajali prednost dejavnostim, ki potekajo ob druzenju.
Vsi, §e posebej sr¢no-zilni bolniki, naj v primeru, da imajo simp-
tome (npr. vro¢ina, kaselj, kratka sapa), ¢im prej vzpostavijo stik z
zdravnikom. S pravocasnimi zdravniskimi ukrepi lahko sréno-zilni
sistem v mnogih primerih u¢inkovito razbremenimo in se izognemo
nepotrebnemu poslab$anju sr¢no-zilne bolezni. Tako morajo ravnati
tudi vsi, ki so prisli v stik z osebo s potrjeno okuzbo s kovid-19. Ne
pozabite, da je izogibanje okuzbam trenutno najboljsa zascita proti
kovid-19. To vklju¢uje upostevanje higienskih in drugih navodil
pristojnih zdravstvenih sluzb ter drzave.

Zapomnimo si in ukrepajmo: da bi bili optimalno pripravljeni na
morebitno okuzbo, naj sréno-zilni in drugi kroni¢ni bolniki redno
uzivajo predpisana zdravila ter upostevajo navodila zdravnika v zvezi
z zdravljenjem. Ob poslab$anju tezav zaradi obstojece sr¢no-zZilne ali
drugih bolezni naj ¢im prej poklicejo za zdravnisko pomoc.

Ne zanemarjajmo Zivljenjskega sloga, ki spodbuja zdravje, saj je tega
obicajno zelo enostavno doseci.

V napovedniku dogodkov na zadnjih straneh te $tevilke revije se je
nekaj podruznic Ze opogumilo in ponudilo dejavnosti v poletnem
asu, druge se bodo pridruzile do jeseni in bomo njihove objave in
vabila lahko brali v naslednji $tevilki revije Za srce.

Naj bo poletni ¢as miren, lep, svez in varen za vse. v
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te zdravnisko pomoc, se obrite na osebnega zdravnika ali farmacevta, ki
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bolezni oziroma vasih tezav ter za izbiro in nacin jemanja zdravil.«

»Za tlanke, v katerih je obravnavano delovanje ucinkovin in zdravil,
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Holesterol je gorivo, ki poganja vnetni proces

v nhasih zilnih stenah

Asist. dr. Miha Ceréek, dr. med.

Helena Peternel Peéauer

Asist. dr. Miha Cercek, dr. med., specialist kardiologije in vaskularne medicine z UKC Ljubljana
ima veliko izkusenj z ljudmi, ki so zanemarili skrb za svoje zdravje in zaradi tega utrpeli
miokardni infarkt. V pogovoru nam je iz prve roke razlozil, kako bi se mu lahko izognili in tudi
kaksno je Zivljenje ljudi po taksnem neljubem dogodku.

V zdravniski praksi srecujete ljudi, ki so do
neljubega dogodka verjeli, da so povsem zdravi,
pa so kljub temu utrpeli sr¢ni infarkt. Kaj imajo ti
bolniki skupnega?
V vedini primerov so ti ljudje pred dogodkom verjeli, da so
popolnoma zdravi, tako so se pocutili, niso se zavedali svoje
bolezni. Gre pa¢ za tiho potekajoco bolezen, ki se praviloma pokaze
$ele s tak$nim resnim dogodkom. To je pogosta skupna lastnost
vseh bolnikov na kardioloskem oddelku. Torej, navidezno so bili
zdravi, zato so vsi po vrsti zelo preseneceni, da se je infarkt pri-
meril prav njim. To tezko razumejo in sprejmejo. Moram redi, da
so med njimi tudi taki, ki so preventivno skrbeli za zdravje, da so
bili nekateri celo dobro telesno dejavni, pa so kljub temu utrpeli
infarkt. Pri teh stvareh ima veliko vlogo genetika, poleg nje pa je
pomembnih $e veliko drugih dejavnikov, ki se prepletajo. Velikokrat
pri nasih pacientih opazimo tudi mo¢no izpostavljenost stresu,
posledi¢no je ve¢ kajenja, seveda pa ne smemo prezreti na splono
nezdravega Zivljenjskega sloga.

Kdo so torej vasi pacienti? Je sr¢ni infarkt res
nekaksna sodobna 'bolezen menedzerjev'? Obstaja
kaksna starostna meja, ko postanemo ljudje bolj
ogrozeni?

Vecinoma gre za ljudi v srednjem Zivljenjskem obdobju, v pov-
predju so stari med 50 in 60 let. Ne morem trditi, da med njimi
ni tudi menedzerjev, a v zadnjem ¢asu ugotavljamo, da so bolj v
ospredju ljudje, ki so socialno ogrozeni. Navadno Ze njihove pre-
hranske navade niso ustrezne, uzivajo nezdravo hrano, med njimi
je ve¢ debelosti. Zdi se mi, da so menedzerji vendarle malce bolj
telesno dejavni, medtem ko ljudje na socialnem robu praviloma
niso, pa $e ve¢ kadilcev je med njimi. Seveda so tudi menedzerji
izpostavljeni tveganju, saj so pogosto potisnjeni v stresne poloZaje.
Stres je lahko sprozilni dejavnik, saj privede do rupture plaka in s
tem do infarkta, hkrati pa dviguje tudi raven holesterola. Ampak
¢e gledam strukturo ljudi, ki leZijo na nasem oddelku, je med njimi
obcutno ve¢ ljudi s socialnega dna kot pa menedzerjev.

Gotovo jih po taksnem dogodku zanima, kaj se jim
je pravzaprav zgodilo in zakaj. Kako jim to razlozite?
Ugotavljam, da res tezko razumejo, kaj se jim je dejansko zgodilo
in zakaj so prav oni utrpeli tak$en nenadni dogodek. Nekaterim
moramo celo pokazati posnetek koronografije, imamo tudi pla-
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Asist. dr. Miha Cercek, dr. med.

sti¢cne modele, da pacientom lahko slikovito pokazemo, kako je
bolezen pri njih potekala. Koronografijo — preiskavo, v kateri od-
piramo zamagene koronarne arterije - vsodobni praksi izvedemo
preko zil na zapestju ali pa v dimljah, zato precej$en del pacientov
poseg razume, kot da smo jim '¢istili roko', oziroma 'delali nekaj po
nogi'. Seveda jim moramo potem pojasniti, da je bilo to le vstopno
mesto, da smo jim s cevko segli prav do srca in tam zdravili Zile.
Odpremo jim bolno Zilo in vstavimo opornico To tezko razumejo,
saj jih je bila vecina, kot Ze re¢eno, pred tem navidezno zdravih,
pogosto si niti ne predstavljajo, za kakino bolezen gre. Ce govo-
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rimo o prehodnosti 7il, si ¢lovek $e lahko nekako predstavlja, da
mozganska kap nastane, ¢e se kaks$na od teh zil zamasi, da odmre
noga, ¢e se to zgodi tam, pri srcu pa se zatakne. Vsi mislijo, da je
srce pac Crpalka, v kateri je kri vedno prisotna, in ne razumejo,
zakaj imajo zdaj kar nenadoma premalo krvi. Sprasujejo, katera
zila se jim je zamasila, kam smo jim dali Zilno opornico ... Kri v
srcuzado$cale za prekrvavitev priblizno enega milimetra debeline
notranje stene srca, ki je v obi¢ajnih razmerah debela od devet do
deset milimetrov. Zato za normalno delovanje potrebujemo do-
datne Zile, ki se nahajajo na povrsini srca. V ta namen imamo tri
koronarne arterije, ki pa so zelo izpostavljene aterosklerozi, saj so
$e posebej dojemljive za nalaganje holesterola na Zilno steno. Ko se
zamas$i ena, del srca pod njo odmre. Taksno Zilo je treba odpreti v
najkrajSem mogocem ¢asu, da bi omejili obseg nekroze. Nujno je
hitro ukrepanje, pacientiiz vse Slovenije morajo ¢im hitreje pritido
centrov, do Ljubljane in Maribora, kjer je tak§en poseg na voljo 24
ur na dan. Posameznik, ki dozivi sr¢ni infarkt, naj bi v 60 minutah
prisel v stik s strokovno medicinsko ekipo. Sele, ko ljudem vse to
podrobno opisemo, nekako razumejo naravo bolezni in s tem
povezane dejavnike tveganja, med katerimi je prav LDL-holesterol
eden od najpomembnejsih ¢lenov. Je osrednji dejavnik tveganja,
zato ga je res dobro imeti pod nadzorom.

Veliko sréno-zilnih zapletov bi torej lahko
preprecili, ¢e bi si ljudje redno kontrolirali vrednosti
holesterola v krvi in pravocasno ukrepali. So taksne
izkuSnje pri vaSem delu pogoste?

Tezko bi rekel, da so pogoste, so pa vsekakor prisotne. Med
pacienti, ki so utrpeli miokardni infarkt, so tudi tak$ni, ki so imeli
res ekstremne vrednosti holesterola vkrvi,seveda pa je na sproZitev
dogodka vplivalo $e ve¢ drugih, prepletenih dejavnikov. Nekateri
so zelo ocitni, tudi brez dodatne medicinske diagnostike. Tisti, ki
so Ze druzinsko obremenjeni z ve¢jim tveganjem za razvoj atero-
sklerozne bolezni, bi morali resno paziti na dejavnike tveganja.

Kako bi s preprostimi besedami predstavili
neposredno povezavo med zvisanimi vrednostmi
holesterola LDL in aterosklerozo?

Neko¢ sem slisal zanimivo prispodobo, ki pravi, da bi si ate-
rosklerozo v bistvu lahko predstavljali kot neko vnetje, kot neke
vrste pozar. Dejansko gre pri tej bolezni za kroni¢no vnetje srednje
velikih in velikih arterij. Ce se vrnemo k pozaru, vemo, da ogenj
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za gorenje potrebuje kisik, ateroskleroza pa za razvoj potrebuje
LDL-holesterol. Obstaja hipoteza, ki trdi, da se brez oksidiranega
LDL-holesterola napredovana ateroskleroza naj ne bi razvila. V tej
smerizdaj potekajo tudi zdravljenje in vse medicinske raziskave, ki
naj bi prinesle $e boljse metode. Skupine znanstvenikov po svetu
razvijajo celo cepivo proti oksidiranemu LDL-holesterolu, ki bi
pri najbolj ogrozenih znizalo vrednosti tega skodljivega elementa
prakti¢no na ni¢, kar bi zavrlo ali pa celo izni¢ilo aterosklerozo,
a v to moznost verjamejo le najbolj optimisti¢ni raziskovalci. Ze
zdaj so na voljo inhibitorji PCSK9, bioloska zdravila, ki jih najbolj
ogrozenim pacientom z injekcijami vbrizgavamo pod kozo enkrat
na $tirinajst dni. Tako oskrbujemo res visoko ogrozene osebe, ki
s pomocjo statinov ne dosegajo Zelenih ciljnih vrednosti in so Ze
utrpele infarkt. Tak§nega zdravljenja so delezni tudi tisti, ki imajo
t. 1. druzinsko obliko hiperholesterolemije, se pravi genetsko mu-
tacijo, ki mo¢no vpliva na presnovo holesterola.

Vemo, da nas zvisane vrednosti holesterola v prvi
fazi ni¢ ne bolijo. Kaj pa potem, ko nastane vnetje,
ko se v zZilah Ze za¢ne razvijati ateroskleroza?

Ce imamo vnetje v grlu, ali mehurju denimo, so
bolecine izrazite. Se pojavijo tudi v zilah?

Pri tem vnetju ne velja enako kot v primerih vnetega grla, me-
hurja ali kaks$nega drugega organa oziroma tkiva. Tudi, ko se Ze
razvije ateroskleroza, pacienti ne ¢utijo nobene bole¢ine. Notra-
njost arterij namre¢ ni oZivéena. Tudi zato zdravniki tako zavzeto
opozarjamo na pomen zgodnjega odkrivanja povi$anih vrednosti
LDL-holesterola in uvedbe ustreznega zdravljenja.

Lai¢na javnost si Se nekako predstavlja, da na visino
vrednosti holesterola delno vpliva nezdrava hrana, z
veliko mascob, na primer. Tezje pa razumejo, kaksno
vlogo imata pri tem genetika in drugi dejavniki
tveganja, denimo kajenje, ki sicer sodi med vodilne
dejavnike tveganja za razvoj sréno-zilnih bolezni.
Nam lahko pojasnite?

Dejstvo je, da na raven holesterola v krvi vpliva tudi nezdrava
prehrana, dolo¢ene koli¢ine pa ga nase telo proizvede samo, vjetrih.
Vemo, da je pri vsakem od nas nagnjenost k temu, kako visok bo
na$ holesterol, tudi dedno pogojena.V vsakem primeru je ta snov
tisto gorivo, ki poganja vnetni proces v Zilni steni. Kako na to vpliva
kajenje? Preprosto. Toksini, ki so v cigaretnem dimu, pridejo v
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Dr. Cercek: »Infarkt je nedvomno za vsakogar neka tocka
streznitve.«

kri in poskodujejo Zilno steno ter s tem povzrodijo, da ta postane
bolj propustna za vnetne celice in delce LDL-holesterola. Gre za
okvaro notranjega sloja Zile, endotelija, ki je klju¢ni dejavnik za
sproZitev procesa ateroskleroze. Prej omenjene $kodljive snovi se
v zili tako kopicijo in povzrodijo kroni¢no vnetje. Zaradi kajenja
se ta proces v Zilah sprozi in potem tudi vzdrzuje. Seveda je takSen
razvoj zelo individualno pogojen. Lahko bi naredili primerjavo s
soncenjem: nekateri gredo na sonce le za nekaj minut, pa so takoj
opeceni, drugi se mu lahko izpostavljajo ves dan, pa se jim ne bo
ni¢ poznalo. Enako velja za kajenje. Nekdo lahko pokadi dve ciga-
reti na dan, pa to Ze lahko vpliva na njegovo Zilno steno, so pa na
drugi strani tudi taksni, ki veliko kadijo, a se jim ne bo ni¢ zgodilo.
Stroka $e ne zna dolo¢iti, napovedati, kdo in zakaj je bolj ogrozen.

Gotovo se med pacienti s prebolelim infarktom

na vasem oddelku najde tudi kdo, ki je pred tem
zavracal zdravljenje hiperholesterolemije s statini,
ker v javnosti pac krozi veliko negativnih informacij.
Kako bolnikom predstavite ta zdravila?

Seveda so med pacienti po infarktu tudi tak$ni, ki so prej za-
vracali zdravljenje s statini. Ne vem, zakaj imajo ta zdravila tako
negativen prizvok, da se jih ljudje na nek nacin bojijo. Iz prakse
lahko povem, da so prva stvar, ki jo Zelijo pacienti opustiti, ravno
statini, o¢itno so negativno nastrojene kampanje naredile svoje.
Vsem se 'zdi', da ¢utijo bole¢ine v misicah, ¢eprav je taksnih
stranskih u¢inkov v resnici zanemarljivo malo. Zdravniki jim
ta zdravila predstavimo kot zelo preizkusena, kot zdravila, ki se
resni¢no veliko uporabljajo in so pri zniZevanju vrednosti hole-
sterola tudi dale¢ najbolj u¢inkovita, a na koncu se mora vsakdo
sam odlo¢iti, kako bo ravnal. S kolegi ugotavljamo, da je pri tem
potreben kontinuiran proces edukacije bolnikov, ki se mora na-
daljevati tudi pri druzinskem zdravniku, v lekarni, v medjijih ...
Pri pacientih, ki so navidezno zdravi, smo $e pred ¢asom zaceli s
srednjim odmerkom statina in ga potem v ambulantni obravnavi,
glede na doseZeno vrednost holesterola, prilagajali navzdol ali
navzgor, z viS$anjem odmerkov. Ta pristop se ni najbolje obnesel,
saj so pacienti po enem letu, ob znizanih vrednostih holesterola,
na kontroli najprej vprasali, katera zdravila lahko opustijo. Spet
smo jim morali pojasnjevati, zakaj ne bi nicesar opustili, da bi radi
$e povecali odmerek. Po takem pogovoru naenkrat nismo bili ve¢
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prijatelji... (smeh). Potem smo pristop spremenili, pri ¢emer so nas
podprle tudi izkusnje iz tujine. Stroka je namre¢ ugotovila, da je
bolje zaceti zdravljenje z visokimi odmerki statinov in jih potem,
po potrebi, nizati. O¢itno je psiholoski u¢inek pri teh stvareh zelo
mocan, ampak z vso odgovornostjo lahko re¢em, da se statinov
slab sloves drzi povsem neupraviceno.

Kdo med vasimi pacienti najbrz kljub temu Se naprej
vztraja, da se bo drzal t. i. alternativnih pripravkov,
ces da 'prisega na naravna zdravila, ki so na voljo

v prosti prodaji. Kaj jim s strokovnega vidika lahko
poveste o njih?

No, pacienti z nasega oddelka, ki so ze utrpeli sréni infarkt, pri
tem nimajo nobenih dilem. Nimajo nobene Zelje, da bi segali po
tak$nih pripravkih in dajali prednost 'biostatinom'. Tak$en do-
godek ljudi dodobra strezni, zato praviloma sploh ne razmisljajo
o alternativnem zdravljenju. Ce pa bi se med njimi nasel kdo, ki
bi kljub vsemu vztrajal pri tem, bi mu odlo¢no povedal, da gre za
nepreizkusene pripravke, ki niso testirani, nikoli se ne ve, kaksni
odmerki statinov so v njih. Jemanje tak$nih pripravkov je povsem
nekontrolirano in lahko povzro¢i ve¢ $kode kot koristi.

Kako dolgo po sréno-zilnem dogodku poteka
zdravljenje v bolnisnici in na ¢em temelji?

Vsak bolnik po miokardnem infarktu mora v bolnisnici ostati
$e nekaj dni, da ga opazujemo. V tujini so ¢asi hospitalizacije
zelo kratki, bolnike po enostavnih infarktih Ze kar naslednji dan
napotijo v domaco oskrbo, pri nas pa jih kljub vsemu zadrzimo
$e vsaj dva ali tri dni po dogodku, v povprecju pa po pet ali Sest
dni. V tem ¢asu jih oskrbujemo po sistemu uéinkovite hospitalne
rehabilitacije, pod nadzorom fizioterapevtov pri¢nejo s postopnim
vecanjem telesne obremenitve. Prvi dan, denimo, hodijo po sobi,
drugi dan po hodniku, tretji dan gredo na stopnice in ¢e ni nobenih
tezav, ¢e tudi ultrazvo¢na preiskava ne pokaze ve¢jih odklonov pri
kreljivosti sréne misice, jih potem lahko posljemo domov. Pacienti
s primeri zapletenega poteka infarkta in srénega popuscanja pa so
seveda v bolni$nici lahko tudi kar precej ¢asa.

S kaksnimi nasveti pacienta napotite vdomaco
oskrbo? Na kaksne zdravniske kontrole se mora
odzvati in kako pogosto?

Ko odidejo v domaco oskrbo, vsem svetujemo ambulantno
rehabilitacijo na Polikliniki. V obdobju $estih mesecev do enega
leta po infarktu vsakega pacienta pregledamo tudi na kardiolo-
$kem oddelku in se z njim pogovorimo o pocutju, Zivljenjskem
slogu, preverimo odmerke zdravil, jim dolo¢imo ciljne vrednosti
holesterola, ki naj jih ne bi presegli in jim svetujemo, kako napre;j.
Vedinoma so nasa priporocila usmerjena v ¢im ve¢ redne telesne
dejavnosti, redukcijo telesne teze, kadilcem seveda priporo¢amo
opustitev kajenja in ne nazadnje, dosledno upostevanje smernic
zdravega Zivljenjskega sloga. Pri tem jim gotovo pomaga osebni
zdravnik. Po mednarodnih priporo¢ilih bi bilo dobro, ¢e bi bolniki
po infarktu redno hodili na kontrole h kardiologu, a je realnost
tak$na, da so ¢akalne dobe enostavno predolge za kaj takega. Praksa
je pokazala, da so tisti brez ve¢jih tezav zelo dobro vodeni tudi pri
druzinskem zdravniku, svetujemo pa jim $e vkljucitev v kaksen
koronarni klub, kjer poleg informacij in izkusenj drugih, dobijo tudi
dodatno vzpodbudo za potrebne spremembe v svojem Zivljenju.
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Se pacienti po tezki izkusnji, ko je njihovo Zivljenje
prakti¢no viselo na nitki, potem drzijo napotkov,
so pripravljeni zivljenjski slog postaviti na glavo in
redno jemati zdravila?

To je zelo odvisno od posameznika. Ko zapu$c¢ajo bolni$nico, so
praviloma vsi prestradeni in prisegajo, da 'bo odslej vse drugace’,
potem pa za¢nejo s¢asoma popuscati, ¢e nimajo tezav. Zdi se mi,
da smo vsi ljudje nagnjeni k tak$nemu ravnanju. Kljub temu se
najdejo tudi posamezniki, ki striktno upostevajo navodila, so pa
tudi taksni, ki bi Zeleli jemati Se ve¢ zdravil. Slednji so navadno
psihi¢no precej blokirani in pogosto potrebujejo vzporedno vo-
denje pri psihologu, morda celo antidepresive. Ti imajo ves ¢as
obcutek neke namisljene bole¢ine v prsnem kosu in ves ¢as zivijo
v strahu, kar pa tudi ni dobro, saj so neprestano v stresu in nikakor
ne morejo mirno zaziveti. Pa bi lahko, saj infarkt danes $e zdale¢
ne pomeni konca. Kot re¢eno, vse je odvisno od posameznika. Ce
povzamem svoje izkus$nje, lahko recem, da je infarkt nedvomno
za vsakogar neka tocka streznitve, prvo leto prakti¢no vsi redno
jemljejo zdravila, potem pa ta zavzetost za¢ne upadati. Se zlasti pri
tistih, ki ne ¢utijo nobenih tezav.

Kako pogosto se taksni primeri ponovijo? Kaj

pravi statistika? Ste morda ugotavljali, kje so

najpogostejsi vzroki za nove sréno-zilne zaplete?
Ponovitve so, na zalost, kar pogoste. V Sloveniji sicer nimamo

zbranih natan¢nih podatkov, kako pogosto se to dogaja, je pa zelo

zanesljiv primerljiv $vedski register, kjer vse paciente z miokardnim

infarktom spremljajo Ze vrsto let. Ugotovili so, da jih 18 odstotkov
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utrpi ponovni sr¢ni infarkt v roku enega leta po dogodku, tisti, ki
prvo leto prezivijo brez zapleta, pa v 20 odstotkih tega utrpijo v
naslednjih treh letih. Tudi pri nas je slika enaka. Ogrozenost je res
velika, odstotki so visoki, najpomembnejsi dejavnik tveganja, da
bo nekdo utrpel miokardni infarkt, pa je ravno dejstvo, da ga je
v preteklosti Ze. Ocitno je taksen posameznik genetsko nagnjen
k temu, da razvije nestabilne plake v Zilah, kot pojavu re¢emo v
stroki, in s tem posledi¢no tudi agresivno obliko ateroskleroze.
Bolezen je za povrhu $e difuzna, ker navadno ni prizadet le en del
arterije, ampak so pogosto prizadeti tudi drugi. Kar 50 odstotkov
ponovnih infarktov se zgodi na drugih mestih, kot se je zgodil prvi.
Prav zato je tako zelo pomembno, da pri teh bolnikih dosezemo
najnizje vrednosti holesterola. Ogrozenost gre namre¢ linearno po
premici z vi§ino LDL-holesterola. Ko oseba ze preboli miokardni
infarkt, so tar¢ne vrednosti LDL-holesterola seveda mnogo nizje
kot pri zdravih osebah.

Kako pa vi skrbite za primerne vrednosti svojega
holesterola in za preventivo pred razvojem sréno-
zilne bolezni?

Moj holesterol je na sre¢no nizek. Ker delam tudi na podrocju
ionizirajo¢ega sevanja z rentgenskim aparatom, se moram ude-
lezevati predpisanih kontrol na medicini dela vsako leto ali vsaj
na dve leti, tam pa preverjajo tudi vrednosti holesterola. O¢itno
imam 'sre¢ne’ gene, pa $e kadil nisem nikoli. Poskrbim tudi za
redno gibanje, vsaj dvakrat na teden se udelezim vodene vadbe, na
podroéju zdrave prehrane sem pa najslabsi (smeh),redno hranjenje
je pri mojem delu kar velik izziv. v

Mozganska kap v casu razmer
sirjenja bolezni kovid-19

Natasa Jan

Mozganska kap je tretji vzrok umrljivosti in prvi vzrok invalidnosti pri odraslih. Posledica
mozganske kapi ni le nezmoznost hoje in uporabe roke, saj lahko prizadene govor, razumevanje,
pisanje, branje, spremeni osebnost, ukrade spomin, povzroci teZave z vidom, sluhom, hranjenjem,
odvajanjem, hudo utrudljivost in pogosto depresijo.

S amo v Sloveniji jo letno doZivi ve¢ kot 4.000 Jjudi. Smrtnost je

visoka, izredno velika pa je tudi invalidnost, ki jo povzroca, saj
mnogi utrpijo tudi hude posledice, kar njim in njihovim svojcem
bistveno spremeni kakovost zivljenja.

Evropski dan osve$c¢anja o mozganski kapi vsako leto obelezuje-
mo nadrugi torek v mesecu maju. Tokrat je bil to 12. maj. Letos smo
na Drustvu za zdravje srca in oZilja Slovenije morali vse na¢rtovane
javne dejavnosti, ki zahtevajo druZenje oz. tesnejsi stik z ljudmi,
odpovedati zaradi epidemije, ki jo povzroca virus SARS-CoV-2.
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Pripravili pa smo nove dejavnosti ozave§¢anja, med katerimi je
bila tudi elektronska novinarska konferenca ob Evropskem dnevu
ozave§¢anja o mozganski kapi.

Sporocila z novinarske konference ob Evropskem
dnevu ozavesc¢anja o mozganski kapi

Prim. Matija Cevc, dr. med., je na novinarski konferenci raz-
misljal, da moramo pomisliti tudi na prihodnost. Dejstvo je, da
smo Ze doslej in bomo tudi v prihodnje, Ziveli v okolju, v katerem
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se stalno pojavljajo virusne okuzbe, ki smo jih doslej obravnavali
zelo povr$no. Tokratna okuzba pa je pokazala, da vro¢inskih stanj,
prehladov ipd. ne smemo obravnavati kot nepomembne epizo-
de. Ce dobimo vro¢ino, ali prehladno obolenje moramo, zaradi
varnosti drugih, ustrezno ukrepati — ostati doma in se izogibati
kontaktov. Zavedati se je treba, da so lahko prekomerni ukrepi tudi
kontraproduktivni - skratka, vedno je treba sprejeti ukrepe, ki so
sorazmerni prete¢i nevarnosti in ne pretirani. Zlasti pa je treba
prepreciti, da bi prislo do prestragenosti prebivalstva, saj to vodi v
pretiravanja in povzroc¢a nepotrebno skodo.

Najpomembnejsa preventiva pred nastankom mozganske kapi
je zdrav nacin Zivljenja, ki naj se za¢ne ¢im bolj zgodaj v Zivljenju
posameznika.

Tudi v ¢asu epidemije zaradi virusa korona, se kaze kot zelo
pomemben dejavnik, ki krepi odpornost nasega organizma, da se
uspesneje zoperstavi virusu in njegovemu uc¢inku na telo: ne kaditi,
znati se moramo sproscati in omiliti stres, vzdrzevati ustrezno
telesno tezo, vsak dan se vsaj 30 minut gibati, jesti ve¢ sadja in
zelenjave, omejiti vnos soli, mascob in sladkorja. Zelo pomembne
so redne kontrole dejavnikov tveganja, npr. kontrolirati krvni tlak,
krvne masg¢obe in krvni sladkor ter sréni utrip.

Igor Rigler, dr. med., specialist nevrolog, vodja Sluzbe za urgen-
tno nevrologijo in Klini¢ni oddelek za vaskularno in intenzivno
nevrologko terapijo Nevroloske klinike, UKC Ljubljana je povedal,
da so se v zadnjih 20. letih na podro¢ju zdravljenja ishemi¢ne
mozganske kapi zgodile izjemne spremembe.V 90.letih prejsnjega
stoletja se je mnozi¢no pricela uvajati intravenska tromboliza, s
katero smo lahko raztopili dolo¢ene strdke, ne pa vseh. Uspesni
smo bili predvsem pri manjsih, ve¢jih pa ve¢inoma nismo uspeli
raztopiti, zaradi ¢esar so nekateri pacienti ostali trajno nevrologko
prizadeti. Od leta 2010 v Sloveniji za odstranjevanje ve¢jih strdkov
uporabljamo mehani¢no revaskularizacijo, ki je bistveno povecala
uc¢inkovitost zdravljenja. Invalidnost bolnikov se je od takrat
zmanjsala, padla je tudi umrljivost, nekateri odidejo iz bolni$nice
povsem ozdravljeni. Glavni dejavnik, ki vpliva na uc¢inkovitost
zdravljenja, je ¢as, kako hitro pacienti z mozgansko kapjo pridejo
do nevrologa, zato je pomembno, da lai¢na in zdravniska javnost
uspe prepoznati znake mozganske kapi, in da se ustrezno ukrepa
¢im hitreje.

Z namenom ¢im vecje izobraZenosti lai¢ne javnosti glede moz-
ganske kapi poteka projekt ozave$¢anja vseh generacij, s posebnim
poudarkom na mladih. V okviru tega projekta s predavanji in
plakati podajamo osnovne informacije o mozganski kapi in na¢inu
ukrepanja, ko se ta zgodi, kar je dosegljivo na spletni strani: https://
www.grominute.si/ in www.zasrce.si.

Nevroloska prizadetost pri bolniku s kovid-19

Izr. prof. dr. Janja Pretnar Oblak, dr. med., UKC Ljubljana,
Nevroloska klinika: Virus SARS-CoV-2 prvenstveno povzroca
akutne respiratorne tezave, ob tem pa se pri priblizno tretjini
bolnikov pojavi tudi nevroloska prizadetost in sicer predvsem
glavobol, motnje zavesti in parestezije. Pri bolnikih s kovid-19 je
bolj pogosta tudi mozganska kap.

Mehanizmov, preko katerih vpliva SARS-CoV-2 na delovanje
zivevja, je vel. Prisotnost virusa so dokazali v mozganskem
likvorju, kar kaze, da gre lahko za direktno infekcijo osrednjega
ziv¢evja, virus pa lahko tudi indirektno okvari Ziv¢evje preko
$tevilnih mehanizmov (hipoksija, prekomerni sistemski imunski

odziv, povi$anje krvnega tlaka, okvara hematoencefalne bariere
in drugi mehanizmi). Bolezni osrednjega Ziv¢evja, povezane z
infekcijo SARS-CoV-2 so, poleg akutnega virusnega encefalitisa
in infekcijske toksi¢ne encefalopatije,lahko tudi mozgansko-zilne
bolezni. Prizadeto je lahko tudi periferno zivéevje.

Nedavno objavljena $tudija iz Wuhana na 217 hospitaliziranih
bolnikih s kovid-19 je pokazala, da je imelo 36 % bolnikov nevro-
losko simptomatiko; pri 24 % so opisali prizadetost osrednjega
Zivéevja, pri 9 % prizadetost perifernega Ziv¢evja in in pri 11 %
prizadetost skeletnih misic. Nevroloska simptomatika se je poja-
vljala bistveno pogosteje pri bolnikih s huje izrazeno klini¢no
sliko (46 %), ki so bili tudi starejsi in polimorbidni. Ve¢inoma se je
nevroloska simptomatika pojavila v povpre¢ju 1-2 dni po zacetku
bolezni, moZganska kap in motnja zavesti pa z nekaj dni zamude.

Virus SARS-CoV-2 torej lahko prizadene Zivéevje, kar je delo-
ma posledica direktnega delovanja virusa, delno pa je nevroloska
os$kodovanost posledica indirektnih mehanizmov, med drugim
gostiteljevega imunskega odziva. Pri bolnikih je potrebno zgodnje
ugotavljanje nevroloskih simptomov in usmerjena diagnostika za
¢im prejs$nje ukrepanje.

Vabimo vas, da si na spletni strani www.zasrce.si ogledate
posnetek spletnega sre¢anja »Obravnava akutne mozganske
kapi v izrednih razmerah kovid-19«, ki je sledil novinarski kon-
ferenci, zdravnikom, ki sodelovali na novinarski konferenci pa sta
se pridruzila $e Jozef Magdi¢, dr. med., UKC Maribor, Oddelek za
nevroloske bolezni, ter dr. Slaven Pikija, dr.med., Univerzitetna
Kklinika za nevrologijo iz Salzburga. v

VIR: Izjava za javnost, novinarska konferenca ob Evropskem dnevu osve-
S¢anja o mozganski kapi, 12. maj 2020

RESI ZIVLJENJE BOLNIKOM
Z MOZGANSKO KAPJO!

T eokucin
42

GOVOR ROKA 0BRAZ MINUTE
Neustrezen, Sibka Na Vsaka
zatikajoc, slabo povesen
razumljiv alinoga. ustni kot. Steje!
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»Srcno popuscanje —-najvas ne ustavi
pri stvareh, ki jih delate s srcem«

Natasa Jan

Sréno popuséanje ni ozdravljivo, vendar lahko napredovanje bolezni upocasnimo z zgodnjo
diagnozo, uvedbo kar najboljse terapije in spremembo nacina Zivljenja, ter tako Se naprej
pocnemo stvari, ki so nam pri srcu. Ob Evropskem dnevu ozavescanja o srcnem popuscanju, ki ga
obelezujemo vsako leto v zacetku maja, smo na Drustvu za zdravje srca in oZilja priceli

z dejavnostmi, ki nas spomnijo na to najbolj razsirjeno srcno-zZilno bolezen.

etos je ozave$canje $e posebej pomembno, saj se je svet v ¢asu
L pandemije kovid-19 kar malo ustavil. Med drugim so bili od-
povedani tudi redni specialisti¢ni pregledi za bolnike s kroni¢nimi
boleznimi. Kaj to pomeni za bolnike s srénim popusc¢anjem in kako
so zdravniki v tem ¢asu vseeno ohranjali stik z bolniki? Tudi o tem
smo govorili na letognji novinarski konferenci.

Sréno popuscanje ne vpliva le na kakovost Zivljenja,
ampak lahko vodi do hudih zapletov, celo do
odpovedi srca

Prim. Matija Cevc, dr. med., je povedal, da je kroni¢no sr¢no
popuscanje bolezensko stanje, pri katerem okvarjeno srce ne
zmore ¢rpati dovolj krvi, da bi zadostilo presnovnim potrebam
ostalih organov in tkiv. Ceprav se je preZivetje bolnikov s srénim
popuscanjem v zadnjih letih bistveno izboljsalo, ostaja smrtnost
$e vedno zelo visoka. Do sr¢nega popuscanja lahko pride zaradi
ateroskleroze koronarnih arterij in posledi¢ne motnje v prekr-
vljenosti sr¢ne misice, poskodbe sréne misice, ki jo najpogosteje
povzrocita sréni infarkt lahko pa tudi vnetje sr¢ne misice ali razne
$kodljive snovi, kot npr. alkohol ali zasvojenost z drogami, sladkorna
bolezen, neredko pa tudi stanja, ki preobremenjujejo sréno misico,
kot npr. povisan krvni tlak, bolezni sr¢nih zaklopk, $¢itnice ipd.,
pa tudi prirojene sr¢ne napake.

Najpogostejsi simptomi srénega popuscanja so: zmanj$ana
telesna zmogljivost, obcutek tezkega dihanja, otekanje gleznjev,
nog in trebuha, kroni¢ni kaselj ali piskanje, hladne okon¢ine, mo-
drikaste ustnice, uSesa in nos, izguba apetita ali slabost, pogosto
uriniranje ponodi.

Ozaves$canje o tej hudi bolezni je izjemno pomembno, saj je
klju¢no, da bolniki ¢im prej prepoznajo simptome in pridejo k
zdravniku. Ob zgodnji diagnozi srénega popusc¢anja bo zdravlje-
nje bolj uspesno ter bo pomembno prispevalo k boljsi kakovosti
zivljenja in daljSemu Zivljenju bolnika.

Prof. dr. Bojan Vrtovec, dr. med., spec. kardiolog, vodja od-
delka za napredovalo sr¢no popuscanje in transplantacije srca v
ljubljanskem Univerzitetnem klini¢nem centru, je opozoril, da je
sréno popuscanje edina bolezen srca in ozilja, katere pogostnost v
zadnjem Casu narasc¢a - v letu 2019 je imelo to diagnozo na svetu
kar 26 milijonov bolnikov. Pri mlajsih od 65 let se pojavi redkeje,
poveca pa se pri starejsi populaciji. Za Slovenijo natanénih podat-
kov $e nimamo, domnevamo pa, da sta incidenca in prevalenca
srénega popus¢anja pri nas podobna kot v zahodnem svetu. To
pomeni, da v Sloveniji trenutno Zivi priblizno 30.000 bolnikov s
srénim popus¢anjem. Te $tevilke so morda $e bolj aktualne v ¢asu
svetovne pandemije kovid-19, saj vidimo, da je $tevilo bolnikov s
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srénim popuséanjem visje kot tistih s kovid-19,hkrati pa so bolniki
s srénim popuséanjem bistveno bolj ogroZeni za slabsi potek ob
okuzbi s tem virusom. PreZivetje bolnikov s sr¢nim popus¢anjem
je povezano s stopnjo bolezni: bolniki z blazjo stopnjo imajo pred-
videno 1-letno prezivetje ve¢ kot 95 %, bolniki z napredovalim
srénim popuscanjem pa le 50-60 %.

Sréno popuséanje lahko zdravimo z zdravili in nemedika-
mentoznimi ukrepi. Z zdravili Zelimo v ¢im vedji meri zmanj-
$ati simptome srénega popus$éanja in pogostnost poslab$anj ter
bolnikom podaljsati zivljenje. V nekaterih redkej$ih primerih
zdravljenje z zdravili ni dovolj uc¢inkovito in bolezen napreduje.
Ceprav je razlogov za to ved, se to najpogosteje dogaja, kadar
srénega popuscanja ne odkrijemo dovolj kmalu. Pri bolnikih z
napredovalim srénim popuséanjem je na voljo ve¢ nemedika-
mentoznih, bolj invazivnih metod zdravljenja, kot so vstavitev

TUDI SRCNO POPUSCANJE NE.

Ce imate zaradi srénega popuicania ob&utek, da tezko dihate,
ste opazili, da otekate ali ste utrujeni, se pogovorite z osebnim
zdravnikom. Z ustrezno pomoéijo lahko $e naprej delate tisto,
kar vam je pri srcu.

Za veé informacij se pogovorite s svojim osebnim zdravnikom.

U, NOVARTIS
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resihronizacijskega spodbujevalnika, presaditev mati¢nih celic
ali vstavitev mehanskega podpornega sistema. V zadnjih letih je
prislo do pomembnega napredka prirazvoju mehanskih podpornih
sistemov, ki bolniku s srénim popus¢anjem omogocajo bistveno
izbolj$anje telesne zmogljivosti in kvalitete Zivljenja. V primeru,
¢e bolezen kljub temu napreduje, je kot kon¢na metoda zdravlje-
nja sré¢nega popusc¢anja na voljo Se presaditev srca. V Sloveniji je
zdravljenje s presaditvijo srca dostopno SirSemu krogu bolnikov
s sr¢énim popus¢anjem, saj se ze sedmo leto zapored uvr§¢amo na
1. mesto na svetu po Stevilu presaditev na milijon prebivalcev. Pri
vseh bolnikih s srénim popus¢anjem pa je klju¢nega pomena, da
pravocasno in hitro odkrijemo ter zdravimo poslabsanje bolezni,
pri ¢emer nam je v veliko pomo¢ telemedicinska obravnava. O
tem je govorila tudi prim. Cirila Slemenik Pu$nik, dr. med.,

spec.kardiologinja, predsednica Koroskega zdravniskega drustva,
strokovna mentorica Koronarnega kluba Meziske doline, in temi
srénega popuscanja namenila ¢lanek v tej reviji Za srce — vabljeni
k branju njenega prispevka.

»SRCNO POPUSCANIJE - naj vas ne ustavi pri stvareh, ki
jih delate s srcem«

To je klju¢no sporocilo kampanje, ki jo ob leto§njem evropskem
dnevu osves¢anja o sr¢nem popuscanju pripravljamo na Drustvu
za zdravje srca in ozilja Slovenije, v sodelovanju s farmacevtsko
druzbo Novartis. v

Vir: Izjava za javnost ob Evropskem dnevu ozave$¢anja o srénem popu-
$¢anju, maj 2020

Pomen dobro informiranega bolnika

Vesna Koblar

Gradimo zdravstvo, ki v ospredje postavlja dobro informiranega in ozavescenega bolnika, ki
odgovorno in proaktivno sodeluje pri zdravljenju. Casi pokroviteljskega odnosa do pasivnega,
nevednega bolnika, bolj objekta kot subjekta zdravljenja, so, upajmo, za nami. Zato je dostopnost
informacij, ki jih bolnik Zeli in potrebuje, kljucnega pomena.

c- tudije so pokazale, da ustrezno informiran in ozave$¢en bolnik

bolje sodeluje pri zdravljenju, kar pozitivno vpliva na njegove
rezultate, na kakovost Zivljenja in moznosti nadaljnjega dejavnega
sodelovanja v druzbi.

Bolniki so pripravljeni na proaktivno vlogo takrat, ko imajo
zadostno koli¢ino ustreznih informacij o svoji bolezni, o predpi-
sanem zdravljenju in njegovih alternativah, o pomenu adherence
na terapijo in uskladitve Zivljenjskega sloga z dejavniki tveganja.

Osnovni vir potrebnih informacij je, seveda,lececi zdravnik, toda
zdravniki imajo skopo odmerjen ¢as za posameznika. Marsikateri
bolnik pogresa $irsi vpogled v bolezen, s katero se spoprijema, ali
podrobnej$a navodila glede obvladovanja vsakdanjih Zivljenjskih
situacij. Pogosto pogresa obcutek, da v bolezni ni sam, in da mu
lahko pomagajo in ga motivirajo tudi tisti, ki bolezen Ze uspesno
premagujejo ali o njej vedo vec.

O zdravilu, ki jim je predpisano, bolniki lahko preberejo v pri-
loZzenem navodilu, vendar jih veliko Zeli izvedeti ve¢ ali pridobiti
informacije, ki so podane na drugacen, bolj prilagojen nacin. In

jih tudi i8¢ejo. Internet omogoca takojsnji dostop do informacij,
zal v¢asih nepreverjenih in zavajajocih, ki imajo lahko negativne
posledice na potek zdravljenja. Zato je potrebno ne samo opozar-
jati bolnika na nevarnosti, temve¢ mu tudi zagotovili dostop do
kakovostnih, razumljivih, objektivnih in zadostnih informacij, ki
so predpogoj, da ga pripravimo na dejavno sodelovanje in prevze-
manje lastne odgovornosti pri zdravljenju.

Stevilna drugtva bolnikov se nenehno trudijo ozave$¢ati bolnike
in krepiti njihovo dejavno drZzo pri spoprijemanju z boleznijo. Po-
trebno je spodbuditi tudi druge zanesljive potencialne vire ustreznih
informacij, pozitivno usmerjati iniciative posameznikov, izboljsati
spletne strani pristojnih institucij v1luci potreb, pri¢akovanj in pravic
bolnikov do informiranosti. K temu lahko pomembno prispeva
tudifarmacevtska industrija, ker ima znanje o zdravilih in boleznih,
ima pa tudi zakonsko prepoved oglasevanja javnosti zdravil, ki se
izdajajo le na recept. Problem je, da je razmejitev med dovoljenim
informiranjem in prepovedanim ogla$evanjem v zakonodaji EU
nejasna, subjektivno interpretirana in se razlikuje od drzave do
drzave.V konzervativnih okoljih, v katerih je odnos do bolnika $e
zmeraj precej pokroviteljski, se ta razmejitev razume kot orodje, s
katerim varujemo nevednega bolnika od nepotrebnih informacij.
V bolj naprednih druzbah, v katerih je bolnik dejaven partner
pri zdravljenju, se njegove potrebe, Zelje in pravice uresnicujejo v
dobro reguliranem pravnem okolju, ki uposteva, da je pravica do
informacije ena od splo$nih pravic in svobos¢in posameznika ter
predpogoj za partnerstvo. Natan¢na razmejitev je, zaenkrat, pre-
puséena nacionalni zakonodaji vsake posamezne drzave ¢lanice
EU. Pri nas nanjo $e ¢akamo.

Skoraj dve tretjini bolnikov ne jemlje terapije, kot jim je pred-
pisana. To je zaskrbljujoce dejstvo, ki ima zdravstvene in druge
posledice. Kako uporabiti mo¢, da to spremenimo? S premikom
od pokroviteljstva do partnerstva. v
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Vsadne elektro-stimulacijske

naprave

David Zizek

S staranjem prebivalstva in podaljsevanjem Zivljenjske dobe postajajo motnje srénega ritma
oz. aritmije ena najbolj pogostih srcno-zilnih bolezni. Aritmije so navadno posledica razlicnih
degenerativnih procesov, ki so pridruzeni boleznim srca. Z razlicnimi vsadnimi elektro-
stimulacijskimi napravami lahko preprecimo nastanek in pojavnost aritmij, vendar je za
ohranitev kakovosti Zivljenja bolnikov zelo pomembna ustrezna izbira.

snovno vodilo priizbiri stimulacijske naprave je vzro¢na po-
O vezava med motnjo ritma in simptomi oz. tezavami, ki so znjo
povezani (npr.izguba zavesti, omotica, tezka sapa pri naporu, hitro
bitje srca, omotica itd.). Med vsadne elektro-stimulacijske naprave
sodijo: obi¢ajni sr¢ni spodbujevalnik (angl. pacemaker - PM) za
preprecevanje pocasnega bitja srca, vsadni kardioverter-defibrilator
(angl. implantable cardioverter-defibrillator - ICD) za preprecevanje
nenadne sr¢ne smrti in resinhronizacijski spodbujevalnik (angl.
cardiac resynchronization therapy — CRT) za zdravljenje sr¢nega
popuscanja, ki je posledica neusklajenega bitja srca. Pri bolnikih,
ki potrebujejo daljse sledenje elektri¢nega delovanja srca zaradi
morebitnih motenj ritma, uporabljamo tudi podkoZne snemalnike
motenj ritma (angl. implantable loop recorder — ILR)
Osnove elektriénega delovanja srca

Vsako ¢lovesko srce ima svoj elektri¢ni oz. prevodni sistem, ki
poleg ustrezne sréne frekvence skrbi tudi za usklajeno delovanje
vseh $tirih srénih votlin. Najpomembnejsi deli prevodnega sistem
so sinusni vozel (skupek celic na povrsini srca, ki dolo¢a sréno
frekvenco), preddvorno-prekatni vozel in His-ov snop (skupek celic,
ki omogoca prehod elektri¢nega signala iz preddvorov v sréne
prekate) ter desni in levi krak (del prevodnega sistema, ki omogoca
vsklajeno kréenje obeh prekatov).

Z vsakim srénim utripom se elektri¢ni signal, ki ga sproZi si-
nusni vozel, hitro razsiri preko celotnega prevodnega sistema, kar
omogoca primerno kréenje srca, ki deluje kot ¢rpalka, ki pozene
kri po telesu. Ko je prevodni sistem, zaradi razli¢nih bolezenskih
stanj ali degenerativnih procesov, prekinjen ali poskodovan, se
$irjenje elektri¢nega impulza moc¢no upocasni ali celo ustavi. Pre-

misice itd.), lahko vsaka elektri¢no aktivna celica v srcu sprozi
nenadzorovano $irjenje elektri¢nega potenciala, ki vodi v prehitro
bitje srca, ki jo poimenujemo tahikardija. V kolikor prehitro bitje
srca izvira iz prekatov to motnjo ritma imenujemo prekatna ta-
hikardija ali prekatna fibrilacija, ki pogosto vodi v izgubo zavesti
in nenadno sréno smrt.
Kako delujejo elektro-stimulacijske naprave in kako
jih vstavimo

Vse elektro-stimulacijske naprave so v osnovi sestavljene iz
baterije in elektrod. Baterija vsebuje pulzni generator in mikropro-
cesor, ki omogoca primerno delovanje naprave. Elektrode, kileZijo
v srcu, baterijo povezujejo s sréno misico in omogoc¢ajo zaznavanje
elektri¢ne aktivnosti srca in dovajanje elektri¢nih impulzov.

Elektro-stimulacijske naprave vstavimo z manj$im kirurskim
posegom v lokalni anasteziji (omrtvi¢enje mesta baterije). Pod
levo ali desno klju¢nico najprej napravimo nekaj centimeterski
rez in pripravimo dostop do vene, skozi katero pod rentgenskim
nadzorom postavimo elektrode. Ze med operacijo preverimo
njihovo ustrezno delovanje. Nato v podkozZju pripravimo prostor
za baterijo, ki jo spojimo s poprej postavljenimi elektrodami,
podkozje in koZzo zasijemo. Operativni posegi vstavitve srénih
spodbujevalnikov in defibrilatorjev navadno trajajo manj kot eno
uro. Operativni zapleti so redki (okoli 2-5 %) in navadno niso Zi-
vljenje ogrozujoci. Obsegajo predvsem krvavitve rane, zmaknjenje
elektrode, hematome na mestu baterije in prebodenje plju¢. Po
operaciji so najnevarnejsi zapleti predvsem okuzbe rane (okoli
2 %), ki navadno zahtevajo dolgotrajno antibioti¢no zdravljenje in
popolno odstranitev naprave, zato so posegi opravljeni v strogih

pocasno bitje srca na EKG zapisu
imenujemo bradikardija, popolno
prekinitev elektri¢nega delovanja
pa asistolija. Zaradi prepocasne
elektri¢ne aktivnosti prevodnega
sistema se srce nezadostno krci, kar
lahko vodi v tezko sapo prinaporu,
izgubo zavesti ali celo smrt.

Vsak posamezna sréna celica
ima avtonomne elektri¢ne zna-
¢ilnosti, ki se v primeru zdravega
prevodnega sistema ne izrazajo. V
primeru vecjih poskodb prevodne-

sterilnih pogojih.

Sréni spodbujevalnik je naje-
nostavnej$a elektro-stimulacijska
naprava, ki preprecuje prepoc¢asno
bitje srca oz. bradikardijo. V osno-
vi se pri bradikardijah, ki imajo
delujo¢ sinusni vozel, odlo¢amo
za dvokomorne sréne spodbu-
jevalnike z dvema elektrodama,
eno postavimo v preddvor, drugo
pa v prekat. Pri fibrilaciji atrijev
s po¢asnim odgovorom prekatov
pa za spodbujevalnike zgolj z eno

"% purkinje-jeva viakna

ga sistema ali sréne misice v obliki
brazgotinjenja (npr. sr¢ni infarkt,
sréno popuscanje, vnetje sréne
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Slika 1. Prevodni sistem srca. Sestavljajo ga sinusni vozel,
preddvorno-prekatni (AV) vozel, His-ov snop ter levi in
desni krak.

elektrodo, kijo postavimo v prekat.
Razvoj tehnologije v zadnjem ¢asu
omogoca tudi vstavitev brez-zi¢nih
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spodbujevalnikov, ki pa §e niso povsem prodrliv
vsakdanjo klini¢no prakso. Sr¢ni spodbujevalnik
vosnovinadzoruje sréno frekvenco in po potrebi
z elektri¢nimi impulzi stimulira sréno misico.
Spodnjo mejo sréne frekvence (navadno med
50 / min in 60 / min) nastavimo s programa-
torjem preko magnetnega telesa Ze ob vstavitvi
spodbujevalnika in po potrebi prilagajamo na
kasnejsih ambulantnih kontrolah, ko preverjamo
tudi stanje baterije in delovanje elektrod. y
Vsadni kardioverter-defibrilator je elektro- /
stimulacijska naprava, ki poleg zaznavanja in /
spodbujanja srca omogoca tudi prekinitev ven-

BATERIJA |

-stimulacijskih napravin nadzora med slikovno
= preiskavo z magnetno resonanco je dolo¢ena
ob prejetju datuma preiskave na Klini¢nem
institutu za radiologijo. Podkozni snemalniki
motenj ritma omogocajo MRI preiskavo brez
predhodnih prenastavitev.
Elektro-stimulacijske naprave in
obsevanje onkoloskih bolnikov
Obsevanje bolnikov z elektro-stimulacijsko
napravo lahko okvari njihovo delovanje in Zzi-
vljenjsko ogrozi bolnika. Mozne so mehanske
okvare napravali okvare programskih nastavitev.
Zaradi $tevilnih onkoloskih bolnikov z elektro-

ELEKTRODA

trikularnih motenj ritma oz. motenj ritma, ki
vodijo vnenadno sréno smrt. Prekinitev motnje
ritma naprava doseZe z visoko-napetostnim
$okom (do 40J). Zaradi ve¢je porabe energije
so baterije v primerjavi s sr¢énimi spodbujeval-
niki nekoliko veéje. Za vsadne defibrilatorje se
odlo¢imo pri bolnikih, ki so doziveli nenadno
sréno smrt ali imajo zaradi napredovalega sr¢-
nega popuscanja veliko verjetnost za Zivljenje
ogrozujoce hitre motnje ritma. Navadno imajo
vsadni defibrilatorji le eno visko-napetostno
elektrodo.

Resinhronizacijski spodbujevalniki so naj-
kompleksnej$a oblika elektro-stimulacijske na-
prave. Zarazliko od obi¢ajnih spodbujevalnikov
invsadnih defibrilatorjev zahtevajo postavitevin
ustrezno delovanje treh elektrod. Poleg predd-

Slika 2. Shema sr¢nega
spodbujevalnika. Baterija,
ki jo vstavimo v podkozje in
elektroda, ki jo skozi veno pod
kljucnico vstavimo v srce.

Slika 3. Zgoraj obicajna

-stimulacijsko napravo,ki potrebujejo obsevanje,
smo v letu 2019 v sodelovanjem z Onkologkim
institutom izdali klini¢no pot in priporo¢ila, ki
so bila objavljena v domaci reviji Onkologija.
Klini¢na pot temelji na oceni tveganja za okvaro
naprave glede na ocenjeno sevalno dozo: visoko,
srednje in nizko tveganje. Glede na ocenjeno
tveganje nato nacrtujemo ambulatno sledenje
bolnikov z elektro-stimulacijsko napravo med
in po obsevanju.
Elektro-stimulacijske naprave in
operativni posegi

Elektro-stimulacijske naprave ne predsta-
vljajo ve¢jih zadrzkov za vedino operativnih
posegov. Prisr¢nih spodbujevalnikih je potrebno
reprogramiranje v primeru operativnega posega
pod vratom in nad popkom (izklop R funkcije).

vorne in prekatne elektrode v desnih votlinah, baterija srénega Privsadnih defibrilatorjih pa je potreben zatasen

dodatno elektrodo skozi venski sistem srca SPquUjeVglf’i{(a-v ] izklop defibrilacijske funkcije za ¢as trajanja vseh

(koronarni sinus) postavimo na povrsino levega Spodaj brez-zicni srcni operativnih posegov pri katerih lahko pride do
spodbujevalnik

prekata. Posegi so zahtevnejsi in trajajo tudi do
dve uri. Za resinhronizacijske spodbujevalnike
se odlo¢imo pri bolnikih z napredovalim srénim popusc¢anjem,
ki je posledica prevodnih motenj na nivoju prekatov (npr. levo-
kra¢ni blok), ki vodijo v neenakomerno kréenje obeh prekatov
in hudo oslabitev ¢rpalno sposobnost srca. S stalnim usklajenim
spodbujenjem vseh votlin srca, lahko pomembno izboljsamo
kr¢ljivost sréne misice.
Elektro-stimulacijske naprave in slikovne preiskave
Z magnetno resonanco

Vsadne elektro-stimulacijske omogo¢ajo izvedbo veéine sli-
kovnih preiskav (ultrazvo¢ne preiskave, ra¢unalniska tomografija,
invazivna diagnostika itd.). Pozornost je potrebna le pri slikanju z
magnetno resonanco (MRI). Od leta 2008 so na trgu sr¢ni spod-
bujevalniki, ter od leta 2011 defibrilatorji, za katere proizvajalci
zagotavljajo pogojno kompatibilnost s preiskavo MRI. Danes je
vecina na novo vstavljenih vsadnih naprav pogojno zdrizljivih s
preiskavo MRI. V protokolu Klini¢nega oddelka za kardiologijo
in Klini¢nega instituta za radiologijo v Univerzitetnem klini¢nem
centru Ljubljana, izdelanem v letu 2019, omogo¢amo preiskavo
z magnetno resonanco vsem bolnikom z vsadnimi napravami
(tudi nekompatibilnimi), za katere napotni zdravnik poda oceno
nujnosti ter opredeli koristi preiskave. Na tem mestu je potrebno
poudariti, da je pred vsako preiskavo z magnetno resonanco po-
trebno ustrezno programirati napravo (ambulantno alineposredno
pred preiskavo). Logistika potrebnih dodatnih nastavitev elektro-

elektri¢ne interference in neumestnega prozenja
defibrilatorja. Izklop je pri bolnikih z nizkim
tveganjem mogoc¢ ambulantno,z visokim pa le v operacijski dvorani
(z magnetnim telesom ali s programatorjem).
Kaksne omejitve prinasajo vstavljene elektro-
stimulacijske naprave

Vedjih omejitev v vsakdanjem Zivljenju vsadne naprave ne pri-
nasajo. V pooperativnem obdobju (14 dni) je potrebno omejeno
gibanje roke in ramenskega obroca na strani, kjer je bila vstavljena
baterija. Pomembna je skrb za operativno rano do odstranitve
$§ivov (v 7 - 10 dni po posegu), saj je preprecevanje vnetja zelo
pomembno. Mobilni telefoni, trgovinski in razli¢ni senzorji na
letalis¢ih, vsakdanji kuhinjski pripomocki ne vplivajo pomemb-
no na delovanje naprav. Previdnost je potrebna le v blizini teles s
povecanim magnetnim poljem in telefonskih postaj (priporo¢ljiva
oddaljenost vsaj 1 m), e posebno v primeru vsadnih defibrilator-
jev. Elektro-stimulacijske naprave ne omogocajo rehabilitacije in
fizioterapije z elektro-magnetno terapijo.
Zakljucek

Vsadne elektro-stimulacijske naprave so uveljavljena moZznost
zdravljenja za bolnike z prevodnimi motnjami, Zivljenje ogrozu-
jo¢imi motnjami ritma in napredovalim srénim popus¢anjem. Ob
pomembnem izbolj$anju kakovosti zivljenja bolnikov pa zahtevajo
previdnost v dolo¢enih okoli$¢inah. V prihodnosti bodo nova
dognanja in tehni¢ni napredek naprav nedvomno $e izboljsali
njihovo u¢inkovitost in prakti¢nost. v
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Spoznajmo srcno popuscanje
in upocasnimo napredovanje

bolezni

Cirila Slemenik Pusnik

Sréno popuscanje je edina srcno-Zilna bolezen, ki se pojavlja vse pogosteje, saj se Zivljenjska doba
liudi v razvitem svetu in tudi v Sloveniji podaljsuje, zdravljenje akutnih srcnih obolenj pa je vedno
boljse. Za srcnim popuscanjem zboli 2-4 % ljudi v odrasli dobi do 70 let, po 80 letu starosti pa
stevilo poraste na vec kot 10 %.Te bolezni se bojimo, ker je prezivetje pri napredovali bolezni le
50-60 % v enem letu, kar je manj kot pri dolocenih rakavih obolenjih, pri blagem popuscaniju je

prezivetje vec kot 95 %.

Kaj povzrodi sréno popuscanje?

réno popuscanje je posledica oslabelosti srca — sréne misice,

ki ni ve¢ sposobna precrpati zadostne koli¢ine krvi, bogate s
hraniliin kisikom,do organovin celic v telesu. Zaradi slabe preskrbe
je prizadeto vse telo: ledvice, jetra, pljuca, prebavila, mozgani, ...

Najpogosteje sr¢no popuséanje nastane zaradi koronarne bole-

zni - po sr¢nem infarktu, zaradi neurejenega krvnega tlaka, okvare
zaklopk, vnetja sréne misice ali okvare le-te zaradi toksi¢nih vplivov
dolo¢enih snovi, kot so droge, prevelik vnos alkohola, zdravil za
zdravljenje raka, ...

Znaki srénega popuscanja

Najpogostejsi znaki srénega popuscanja so tezko dihanje ob
naporu,ob napredovanju bolezni ze v miru, bolniki no¢i presedijo.
Pojavijo se otekline nog,zmanjsa se zmogljivost, so utrujeni. Lahko
so prisotne tudi prsne bole¢ine pri obremenitvi, neenakomeren
utrip, pogosto odvajanje vode ponoci. Ce nastopijo te teZave na
novo, je nujno potrebno obiskati svojega osebnega zdravnika. V
ambulanti se bolnika natan¢no izprasa o nastalih tezavah, opravi
se klini¢ni pregled in preiskave: laboratorij, EKG, slika plju¢. Ob
opisanih tipi¢nih tezavah, znacilnih ugotovitvah pri pregledu,
dolo¢itvi povi$anega markerja za sréno popuscanje — pro BNP in
UZ srca, ki nam pokaze oslabelo delovanje sr¢ne misice, moteno
raztegljivost srca, prizadetost zaklopk lahko postavimo diagnozo
- SRCNO POPUSCANJE.

Ob postavljeni diagnozi poskusamo ugotoviti, kaj je pripe-
ljalo srce do taksne oslabelosti in takoj za¢nemo z zdravljenjem.
Isto¢asno z zacetkom zdravljenja s temeljnimi zdravili za sr¢no
popuscanje bolnika pou¢imo o njegovi bolezni in mu svetujemo
zdrav Zzivljenjski slog, ki je pomembno dopolnilo zdravljenja.

BAOORLE
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Zdravljenje srénega popuscanja

Temeljna zdravila za sréno popuscanje, ki dolgoro¢no vodijo k
izbolj$anju sréne funkcije,zmanj$anju hospitalizacij in umrljivosti
so tista, ki zavirajo $kodljivi neurohumuralni sistem - zaviralci
ACE, sartani, zaviralci receptorjev beta, mineralokrtikoidnih
receceptorjev ter sakubitril/valsartan. Zdravila za manj$anje ote-
klin, dusenja so simptomati¢na in le laj$ajo tezave — diuretiki. Pri
zdravljenju teh bolnikov je pomembno, da so pridruzene bolezni,
kot so sladkorna bolezen, zvi$an krvni tlak, slabokrvnost, bolezni
ledvic dobro urejene.

Pomembno vlogo pri kroni¢nih bolnikih ima ozave$¢anje in
seznanitev s srénim popus¢anjem Se v ¢asu zdravljenja v bolnisnici.
Zdrav zivljenjski slog z rednimi aerobnimi dejavnostmi, manjsi
vnos soli (<3 g), omejitev vnosa tekocine, izogibanje vnosu alko-
hola, prekinitev s kajenjem, mediteranska prehrana, prispevajo k
boljsemu izidu bolezni.

Ko pri napredovanju bolezni odpove dosedanje zdravljenje, se
lahko posluzimo ukrepov za spodbuditev prekrvavitve sréne misice,
presaditev mati¢nih celic, vstavitev resinhronizacijskega srénega
spodbujevalnika, vstavitev mehanskega podpornega sistema in
presaditev srca.

Pomembno vlogo pri spremljanju bolnikov s srénim popusca-
njem imajo ambulante za sréno popuscanje. Ceprav je bolezen
stabilna, taksni bolniki potrebujejo skrben nadzor, saj so krhki
in lahko hitro pride do poslabsanj, ki so zanje lahko usodna. V
pomo¢ pri njihovem vodenju je tudi telemedicina, ki omogoca
spremljanje odstopov od normalnih vrednosti (sréne frekvence,
telesne teze, krvnega tlaka), pravocasno ukrepanje, prilagajanje
terapije za ¢cimprej$nje doseganje ciljnih vrednosti, ki je pomembno
za dober izid bolezni. v
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NASVET!

V zelji, da bi pomagali ¢im ve¢jemu Stevilu ¢lanov nasega Drustva in bralcem revije
Za srce, smo organizirali brezpla¢no telefonsko posvetovalnico (telefon 031 / 334-
334, od ponedeljka do petka od 12. do 14. ure). Klici se vrstijo drug za drugim in
na vsa vprasanja ne uspemo odgovoriti. Zato smo odprli rubriko »Ni ga ¢ez dober
nasvet« v pricakovanju, da nam boste pisali vsi, ki nas niste uspeli dobiti po telefonu.
Na vasa pisna vprasanja bomo odgovorili ter tako pomagali tudi drugim bralcem s
podobnimi vprasanji. Pisite nam!

Srcnha amiloidoza

Gregor Zemlji¢

Vprasanje

»Pozdravljeni!

Star sem 73 let. V zadnjem letu se hitro zadiham Ze pri obicajnih
naporih, pojavile so se otekline goleni. Moja zdravnica me je napotila
na ultrazvocno preiskavo srca, kjer so opisali zadebeljene stene in
oslabljeno diastolicno funkcijo levega prekata, sistolicna funkcija
pa je Se normalna. Kardiolog je posumil, da se v sréni misici nalaga
beljakovina, zato me je napotil na preiskavo, imenovano scintigrafija
skeleta. Ta je potrdila, da gre za transtiretinsko amiloidozo srca. Naj
povem Se, da se zadnja 3 leta zdravim zaradi arterijske hipertenzije,
pred 6 leti pa so mi operirali zoZitev zapestnega prehoda. Zanima me,
ali je mogoce bolezen zdraviti in kako naj lajSam teZave? Bi moral v
prehrani omejiti beljakovine? Kako hitro bolezen napreduje?«

Op.: Vprasanje je bilo posredovano po e-posti in je delno lektorirano

Odgovor
rivas gre za bolezen, pri kateri je beljakovina transtiretin, ki je
P sicer normalno prisotna v telesu in skrbi za prenos nekaterih
hormonovin vitaminov, nestabilna in se nepravilno zvija in odlaga
v sréni misici. Tem nepravilno zvitim in odlozenim beljakovinam
re¢emo amiloid, bolezni pa amiloidoza. Vzroka nestabilnosti
transtiretina sta dva. Prvi je mutacija gena za transtiretin, v tem
primeru govorimo o dedni obliki bolezni, ki je redka in se pojavlja v
zgodnjem obdobju Zivljenja in predvsem prizadene Zivéevje. Druga
oblika bolezni pa je povezana s staranjem. Beljakovina transtiretin
je sicer normalna, brez mutacije v genu, vendar pa s staranjem
postaja vse bolj nestabilna in se vse hitreje odlaga. V tem primeru
je prizadeto predvsem srce,lahko pa tudi vez v zapestnem prehodu.
Ta oblika bolezni ni tako redka, njena pogostnost s starostjo
nara$ca. Pogosto se bolezen najprej pokaze z zozitvijo zapestnega
prehoda, $ele ¢ez nekaj let pa se pojavijo tezave s strani srca. Zaradi
kopicenja amiloida v sréni steni ta postane bolj toga, kot da biimelo
srce oklep. Srce tako ne more sprejeti dovolj krvi in je posledi¢no
ne more dovolj pre¢rpati. Kri zastaja v pljucih in drugod v telesu,
kar vodi do tezkega dihanja in otekanja spodnjih okon¢in. To so
znaki sr¢nega popusc¢anja. Ker je kr¢enje sr¢ne misice pri tej bolezni
navadno ohranjeno, govorimo o srénem popus¢anju z ohranjenim
iztisnim delezem levega prekata. Na bolezen posumimo na podlagi
tezav in znakov srénega popusc¢anja v kombinaciji z ugotovitvami
ultrazvoéne preiskave srca, ki pokaze zadebeljene sréne stene in
oslabljeno diastoli¢no funkcijo levega prekata. Seveda je potrebno
izkljuditi druge vzroke zadebeljenih srénih sten, kot sta zozitev
aortne zaklopke in dolgoletna arterijska hipertenzija. Predvsem
pa mora zdravnik izkljuditi druge nevarne bolezni, ki se kazejo z
odlaganjem amiloida v srcu, kot je plazmocitom. V tem primeru
govorimo o AL amiloidozi, ki ima zelo hiter potek in slabo pro-

gnozo, zato jo je potrebno zgodaj odkriti in agresivno zdraviti.
Nasprotno pa je transtiretinska amiloidoza pocasi potekajoca
bolezen, preZivetje je obi¢ajno vec let po postavitvi diagnoze. Za
dokon¢no potrditev diagnoze transtiretinske amiloidoze upora-
bljamo preiskavo imenovano scintigrafija skeleta.

Kardiolog se lahko nato odlo¢i $e za genetsko testiranje za
izklju¢itev morebitne dedne oblike bolezni. Zdravljenje bolezni je
bilo do sedaj predvsem simptomatsko, z zdravili za odvajanje vode
smo lajsali tezave z dihanjem in otekanjem. Morebitne diete niso
ucinkovite, saj vnos beljakovin, tako Zivalskega kot rastlinskega
izvora, ne vpliva na potek bolezni. Z leto$njim letom pa bo v Slo-
veniji bolnikom na voljo u¢inkovito zdravilo tafamidis. Tafamidis
se veze na transtiretin in ga stabilizira ter tako prepreci njegov raz-
pad in odlaganje v obliki amiloida v srcu. Na ta na¢in pomembno
upocasni napredovanje bolezni in podaljsa kvalitetno Zivljenje.
Bolnike s to boleznijo obravnavamo v Ambulanti za infiltrativne
bolezni in amiloidozo srca, ki je del Programa za napredovalo
sréno popuscanje in transplantacije srca v UKC Ljubljana. v
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ZA CLANE DRUSTVA ZA ZDRAVJE SRCA
IN OZILJA SLOVENIJE

ALOEVERA X2
Aloe cisti gel,
150 ml

Redna cena: 10,09¢
Akcijska cena za ¢lane Drustva za zdravje
srca in oZilja Slovenije s kuponom:

7,06¢

Kupon je unov¢ljiv do 8.7.2020 I Il
v enotah Lekarne Ljubljana.
— & g LEKARNA LIUBLIANA

Kupon je unov¢ljiv do 8. 7. 2020 oziroma do prodaje zalog. Popust velja ob predlozitvi tega
kupona in veljavne ¢lanske izkaznice Drustva za zdravje srca in oZilja, v vseh enotah Lekarne
Ljubljana ob enkratnem nakupu. En kupon velja za nakup enega izdelka Aloevera X2 Aloe
cisti gel, 150 ml. Kupon ne velja v Spletni Lekarni Ljubljana na www.lekarnaljubljana.si.
Popust se obracuna na blagajni. Veljaven je samo kupon, izrezan iz revije Za srce. Kupona ni
mogoce zamenjati za gotovino. Popusti se med seboj ne sestevajo.

www.lekarnaljubljana.si
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Premagajmo zasvojenost
z ekrani, naj zmagajo dejavne,
zdrave pocitnice!

Natasa Jan

Sodobna digitalna tehnologija in splet sta
nam olaj$ala delo in Zivljenje. S pomo¢jo ra-
¢unalnikov in pametnih telefonov bodo nasi
$olarji pravkar koncali $olsko leto 2019/20, ki
se je zaradi epidemije v dobr$ni meri odvijalo
od doma, izza ekranov. S pomoc¢jo rac¢unalnika
delamo v sluzbi in za $olo. Gre torej za virtu-
alno, ki podpira realno, s ¢imer ni ni¢ narobe.
Virtualno, ki podpira realno, ne ogroza in ne
zasvoji. Intenzivno delo za ra¢unalnikom v nasih
mozganih prej ko slej sprozi proces utrujenosti
ter naveli¢anosti in sami se odmaknemo od
racunalnika, ker potrebujemo odmor.

Drugace pa je, ¢e s pomocjo digitalnih teh-
nologij prezivljamo prosti Cas, se zabavamo in
spro$¢amo. Spro$¢anje in zabava s pomocjo
digitalnih tehnologij v nasih mozganih ne
sprozita procesa, ki pripelje do utrujenosti in
naveli¢anosti, temvec sprozita zeljo, da s poce-
tjem nadaljujemo.

Med najstniki sta najbolj zaskrbljujoci za-
svojenost z ra¢unalniskimi oz. spletnim igrami
med fanti ter zasvojenost s socialnimi omrezji
med dekleti.

Dolocene video igre, med katerimi so predvsem nasilne video
igre, lahko pri igralcu sproZijo jezo in agresivnost. To sta stanji, ki
ju otroci in mladostniki Se tezko ukrotijo.

Ob odvzemu moznosti uporabe naprave, pri zasvojenih lahko
pride do silnih negativnih odzivov, ¢ustev jeze in besa, v katerih
zasvojeni lahko poskoduje napravo, grozi s samoposkodovanjem
ali samomorom ali pa grozi s fizi¢nim napadom na starse ter jih
celo fizi¢no napade.
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Zgodba o zebljih

Nekoc¢ je zivel decek, ki je bil zelo nagle jeze. Njegov o¢e mu je
nekega dne izrocil vrecko z Zeblji in mu naro¢il, da mora vsakic,
ko bo spet izgubil Zivce, zabiti en Zebelj v ograjo na vrtu.

Prvi dan je decek zabil v ograjo 37 zebljev. V naslednjih nekaj
tednih, ko se je Ze nauc¢il bolje obvladati svojo jezo, se je Stevilo
zebljev postopoma, a ob¢utno zmanjsevalo. Ugotovil je, da je
celo lazje obvladovati jezo kot zabijati tiste Zeblje v ograjo ...

Kon¢no je prisel dan, ko se fantek ni niti enkrat razjezil. Z nav-
dusenjem je to povedal svojemu ocetu. Ta ga je pohvalil in mu
predlagal, naj zdaj iz ograje izpuli en zebelj za vsak dan, ko mu
bo uspelo obvladati svojo jezo in obnasanje. Dnevi so minevali
in fanti¢ je kon¢no lahko svojemu o¢etu ponosno povedal, da je

Ob odvzemu moznosti uporabe naprave, pri zasvojenih

lahko pride tudi do:

spremembe prehranjevalnih navad, ko oseba opusca obroke
in niti ne ¢uti lakote ali pa uZiva le nezdravo, hitro pripra-
vljeno hrano

znacilno je tudi nihanje razpoloZenja

zasvojeni neha upostevati dogovore, kot so na primer dru-
zinska pravila

zanemarja Solske obveznosti, opusca hobije in dejavnosti,
ki so mu do tedaj bili pomembni, ter se vedno manj druzi
s prijatelji in druzino

nekateri spremenijo tudi svoje spalne navade, saj jih prila-
godijo uporabi spletnih vsebin

prikrivanje ali laganje o tezavah

telesni znaki, ki nastopijo kot posledica dolgotrajnega
sedenja in gledanja v zaslone: glavoboli, utrujenost, ozenje
vidnega polja, o¢esni tiki, moten spanec itd.

odstranil vse Zeblje. Oce je svojega sina prijel za roko, ga odpeljal
do ograje in mu rekel: »Dragi moj sin, zelo dobro si se odrezal in
zares sem ponosen nate. Ampak poglej te luknje v ograji. Ograja
nikoli ve¢ ne bo ista. Kadar v jezi izreces stvari, ki jih sicer ne
bi, v ¢loveku pustijo brazgotine, podobne tem tukaj. Cloveka
lahko zabodes$ z nozem in noz potem izvleces$. Ne glede na to,
kolikokrat se mu potem opravicis, bo rana ostala za vedno.«

Fantek je razumel, kako mo¢ne so bile ocetove besede. S sklo-
njeno glavo se je obrnil k njemu in mu rekel: »Oc¢ka, upam, da
mi bo$ odpustil vse luknje, ki sem jih naredil v tebi.«

»Seveda ti lahko,« je odvrnil oce.
Neznani avtor

Zato naj bodo pgéi.tnice

dejavne, zd|:.ave, sveze in
pruzimo se. Prijate
sosolke, druzine, soro
poznanstvav zivo, v nar

i i i zanove
:-letih, bodimo odprti za
Iz‘dtrg;\jmo pogled od zaslonov, zagotovo

bomo preseneéeni kaj nas €aka zunaj,
eno je zanesljivore

dniki, sklepajmo

Vir: publikacija ODKLOP in publikacija Zasvojenost z digi-
talnimi vsebinami, Drustvo za zdravje srca in oZilja Slovenije

REPUBLIKA SLOVENIJA

Program »Recimo NE odvisnosti« @
MINISTRSTVO ZA ZDRAVJE

sofinancira Ministrstvo za zdravje RS
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sproscene.
Iji, prijateljice, sosolcl,

avi, na prireditvah,
dogodivscine -

s - ne bo dolgocasno!



NOVICE O ZDRAV]JU

Vitamin D ima pomembno vlogo vimunskem
sistemu

Ze dolgo vemo, da je vitamin D potreben za razvoj in dobro
delovanje kosti in sr¢no-zilnega sistema, krepijo pa se tudi spo-
znanja, da igra pomembno vlogo v imunskem sistemu. Vitamin
D spodbuja naravno obrambo telesa pred virusi, po drugi strani
pa preprecuje pretiran vnetni odziv na okuzbo, kar je oboje po-
membno ob izpostavljenosti novemu koronavirusu. Nacrtujejo
randomizirano klini¢no raziskavo, ki bo odgovorila na vprasanje,
ali dodatki vitamina D zmanj$ujejo tveganje za okuzbo z novim
koronavirusom in ali pri potrjeni okuzbi omilijo potek bolezni.
(vir: medscape.com/viewarticle/930152)

Zaviralci angotenzinske konvertaze zmanjsuejo
potrebo po hospitalizaciji bolnikov s kovidom-19
Nedavno so objavili rezultate raziskave, ki je preko elektronskih
registrov analizirala potek in kon¢ni rezultat zdravljenja ve¢ kot
10.000 ameriskih bolnikov s kovidom-19. Starejsi bolniki, ki so
imeli predpisane zaviralce angiotenzinske konvertaze, so imeli za
40 % manj$o verjetnost, da so potrebovali bolni$ni¢no zdravljenje
kot bolniki, ki teh zdravil niso prejemali. Priceli so zrandomizirano
raziskavo, da bi preverili, ali zaviralci angiotenzinske konvertaze
resni¢no omilijo potek kovid-19. (vir: medscape.com/viewarti-
cle/930841)

Precis¢ena omega-3 mascobna kislina ikozapent-etil
zmanjsuje potrebo po reavskularizacijskih posegih
na srcu

Analiza velike klini¢ne raziskave RECUCE-IT, ki je proucevala
vpliv dodajanja 4 g/dan ikozapent-etila bolnikom s koronarno ali
sladkorno boleznijo in zmernim zvi$anjem trigliceridov, ki so bili
ze zdravljeni s statini, je pokazala, da so preiskovanci potrebovali za
tretjino manj revaskularizacijskih posegov na srcu, ¢e so prejemali
ikozapent-etil. Rezultati se skladajo s spoznanji, da ikozapent-etil
stabilizira celicne membrane in stabilizira ateroksleroti¢ne lehe.
(vir: medscape.com/viewarticle/930810)

Denervacija plju¢nih arterij zmanjsuje plju¢no
hipertenzijo

Zvisan krvni tlak v plju¢ni cirkulaciji, ki ni povezan s sprozilnimi
boleznimi, predstavlja velik izziv za zdravljenje, saj kljub zdravilom
pogosto pride do odpovedi desnega srénega prekata. Ameriskim
raziskovalcem je uspelo za 18 % zmanjsati plju¢ni arterijski krvni
tlak zznotrajZzilnim ultrazvo¢nim uni¢enjem simpati¢nega Zivéevja
pljuc¢nih arterij, kar je tudi izboljsalo telesno zmogljivost pacien-
tov. Potrebne bodo nadaljnje klini¢ne raziskave te novo metode
za zdravljenje plju¢ne hipertenzije. (vir: JACC Cardiovasc Interv
2020; elektronska objava 27. aprila 2020)
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Ales Blinc

Dobre Slabe

Kazalci vnetja in tromboze napovedujejo slab potek

kovid-19

Za bolnike s kovid-19 je praviloma usodna kasna faza okuzbe, v
kateri se $tevilo virusnih delcev v telesu Ze zmanjsuje, bolnik pa
reagira s pretiranim vnetnim odzivom, ki lahko nepopravljivo
poskoduje lastno telo. Tezaven potek bolezni je mogoce napovedati
ze v zgodnyji fazi bolezni, ¢e izmerimo poviSane vrednosti inter-
levkina-6 (vnetnega kazalca), D-dimera (tromboti¢nega kazalca)
ali srénega troponina (kazalca okvare sréne misice). Raziskovalci
upajo, da bo zgodnje prepoznavanje tezavnega poteka okuzbe
pripomoglo k pravo¢asnemu protivnetnemu in protitromboti¢-
nemu zdravljenju. (vir: Lancet 2020; 395: 1054-62; Lancet 2020,
elektronska objava 19. maja 2020)

Starost je glavni napovednik umrljivosti kovid-19
Ogromno zdravnikov-raziskovalcev po celem svetu se ukvarja z
vprasanjem, katere znacilnosti bolnikov napovedujejo tezak ali
celo usoden potek kovid-19. Izkazalo se je, da so moski priblizno
2-krat bolj ogroZeni s smrtjo zaradi kovid-19 kot Zenske, povezava
z arterijsko hipertenzijo pa izgine, ¢e so¢asno upostevamo druge
sr¢no-zilne bolezni. Najmoc¢nejsi napovedni dejavnik ostaja starost
bolnikov: starejsi od 80-let kar 26-krat pogosteje kot osebe, stare
med 50 in 60 let, mlaji od 40 let pa imajo le 6 % tveganja za smrt
ob kovidu v primerjavi starostno skupino 50-60 let. (vir: MedRxiv
2020, elektronska objava 7. maja 2020)

V ¢asu pandemije kovid-19 smo zanemarili ostale
sréno-zilne bolezni

Od marca 2020 se je skoraj povsod po svetu mo¢no zmanj$alo
$tevilo bolnikov, ki so iskali nujno zdravnisko pomo¢ zaradi srénega
infarkta in drugih resnih sréno-zilnih zapletov. 1z ZDA porocajo o
priblizno 40 %-nem upadu hospitalizacij zaradi sr¢nega infarkta
v marcu 2020 v primerjavi z marcem 2019. Prevladuje mnenje, da
sr¢nih infarktov ni manj, temve¢ da se bolniki tezje odlodajo za
iskanje zdravnigke pomoci zaradi strahu pred okuzbo. Dodatno
zaskrbljuje tudi porast umrljivosti bolnikov s srénim infarktom
med hospitalizacijo v bostonskih bolni$nicah (s 3,8 % na 6,2 %),
kar kaze na tezji potek bolezni zaradi kasnega iskanja pomodi.
(N Engl ] Med 2020, elektronska objava 19. maja; ] Am Coll Cardiol
2020, elektronska objava 22. maja 2020)

Napake v prepoznavanju raka, okuzb in sréno-zilnih
bolezni so pogoste

Nelev ¢asuepidemije kovid-19,tudiv»normalnih« razmerah se vse
prepogosto zgodi, da resne bolezni niso pravoc¢asno prepoznane in
zdravljene. Ameriski podatki kazejo, da priblizno 1 od 10 bolnikov
zrakom,resno okuzbo ali resnim sréno-Zilnim zapletom dobi sprva
napacno diagnozo ali prepozno dobi pravo diagnozo. Polovica od
te desetine utrpi trajno poskodbo ali celo umre. Po drugi strani
pa se dogajajo tudi napake zaradi nepotrebnega zdravljenja, zato
pravocasno postavljanje pravilne diagnoze ostaja velik, a tezko
dosegljiv cilj. (vir: Diagnosis 2020, elektronska objava 14. maja
2020) v



Predjed

Zacinjena pecena orehova jedrca
Sestavine (za 2 osebi):

100 g orehovih jedrc

1 ¢éajna Zlicka kumine

2 ¢ajni Zlicni sladke paprike

pol cajne Zlicke cimeta

pol ¢ajne Zlicke popra

pol ¢ajne Zlicke soli

1 jajcni beljak

V vedji posodi me$amo vse za¢imbe z jaj¢nim beljakom in me$amo
toliko ¢asa,da masa postane enakomerna. Vanjo stresemo orehova
jedrcainjih nezno mesamo,dokler niso prekrita zza¢imbami. Nato
jih prenesemo na pekac, oblozen s peki papirjem in pe¢emo v pre-
dogreti pecici na 170 stopinjah priblizno 30 minut. Po 15 minutah
jedrca rahlo preme$amo ali pretresemo pekac, da se ne sprimejo.

Glavna jed

Juha iz meSane zelenjave
Sestavine (za 4 osebe):

1 manjsa cvetaca

2 srednja krompirja

1 gomoljna zelena

2-3 korencki

5-6 Cesnjevih paradiznikov

1 mlada ¢ebula

150 g svezega ali zmrznjenega graha
1 cebula

2 stroka Cesna

olj¢no olje

Besedilo in foto: Brin Najzer

petersil;
majaron
sol
poper

kurkuma

Vso zelenjavo ocistimo in narezemo na priblizno enake kose. Ce-
bulo in ¢esen na drobno nasekljamo ter vvecji posodi poprazimo v
treh jedilnih Zlicah olj¢nega olja,dokler ne postekleni. Nato dodamo
korenje, mlado ¢ebulo, krompir ter zeleno in prazimo priblizno
5 minut. Nato dodamo $e preostalo zelenjavo ter med me$anjem
prazimo $e priblizno 5 minut na srednjem ognju. Za¢inimo po
okusu ter zalijemo s priblizno 1,5 litra vode. Ko zavre, pustimo
juho odkrito pocasi vreti priblizno 1 uro, dokler se ne zgosti.

Poobedek

Cimetovi jabol¢ni krogci
Sestavine (za 2 osebi):

2 zreli Cvrsti jabolki

Sok ene limone

1 ¢ajna Zlicka cimeta

Jabolki umijemo in izreZemo sredino, brez da bi jih prerezali. Nato
jih pre¢no narezemo na tanjse rezine, ki jih nato po obeh straneh
premazemo zlimoninim sokom ter potresemo s cimetom. Ob tem
pazimo, da rezin ne zlomimo. Z lopatico jih previdno polozimo na
pekad, pokrit s peki papirjem. V predogreti pedici jih pe¢emo na
150 stopinjah priblizno 45 minut. Po dobrih 20 minutah obrnemo
vsako rezino $e na drugo stran. Ko so rezine peéene, jih vzamemo
iz pecice ter pustimo, da se povsem ohladijo. Ko bodo ohlajene,
bodo postale tudi hrustljave. v
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Prehrana in imunost

Marusa Pavcéic

Sedanja pandemija kovid-19, bolezni, ki jo povzroca novo-odkriti virus, je ponovno izpostavila
pomen dobre imunosti in vlogo, ki jo ima uravnoteZena prehrana pri tvorbi in ohranjanju imunosti.

edsebojna povezava med prehrano in imunost je bila znana
M ze pred mnogo stoletji. Fetalno in programiranje delovanje
$¢itnice novorojenckov kazejo, da ima zgodnje okolje dolgotrajne
vplive na imunost in tveganje za bolezni v odrasli dobi. Uravno-
tezenost med patogeno in koristno mikrobioto v ¢asu otrostva
in mladosti je pomembna za zdravje prebavnega trakta, vklju¢no
z za$¢ito pred patogeni (mikrobi in virusi, ki povzrocajo bole-
zni), unicevanje patogenov, tvorbo hranil (tvorbo vitamina K),
spodbujanje angiogeneze in uravnavanje shranjevanja maséobe.
Ta prirojena imunost predstavlja splo$no zas¢ito pred splo$nimi
povzrocitelji bolezni.

Med odras¢anjem, v odrasli dobi in starosti, pa se pojavi tudi
pridobljena imunost, ki deluje proti specifi¢nim virusom, bakteri-
jam ali drugim $kodljivim snovem. Pridobljena imunost spodbuja
limfocite, (bele krvnicke v krvi), da tvorijo antitelesa, ki se lahko
borijo proti tujim snovem. Pri naslednji izpostavljenosti telesa
tem $kodljivim snovem bodo ti antigeni dovolili telesu, da se od-
zove z mocnejsim, Se bolj specifi¢nim odgovorom, kar imenujejo
imunoloski spomin. Na tem principu temeljijo razli¢na cepljenja.

Za mocan imunski sistem je pomembna zdrava, uravnoteZena
prehrana, bogata z zelenjavo in sadjem, beljakovinsko hrano in
polnozrnatimi Ziti, pa tudi druge navade zdravega Zivljenjskega
sloga (npr. telesna dejavnost, nekajenje, zadostno spanje, uravna-

Popravek

V prejsnji Stevilki nam jo je v clanku avtorice Maruse Pavcic, Olja -
kaj je novega na podrocju raziskav?, zagodel tiskarski skrat, ki je
obrnil naslove v tabeli. Zato ponovno objavljamo Preglednico st. 1.

Preglednica 1: vsebnost nasi¢enih mascobnih kislin, Alfa-
linolenske kisline (predstavnice omega 3 veckrat nenasicene
mascobne ksline) in linolne kisline (predstavnice omega 6
veckrat nenasi¢ene mascobne kisline) v % na 100g jedilnih olj.

Jedilno olje Nasicene Linolna | Alfa-linolenska
mas¢obne kislina kislina
kisline % | (omega 6) % | (omega 3) %

Kokosovo olje 87 1,8 0

Surovo maslo 51 2,7 0,3

Loj 40 10 1

Bucno 18 42 0

Arasidno olje 17 32 0

Sojino olje 16 51 6,8

Sezamovo olje 14 41 0,3

Olivno olje 14 10 0,8

Olje koruznih 13 54 1,2

kal¢kov

Avokadovo olje 12 13 1,0

Son¢ni¢no olje 9 29 0

Olje ogricice 7 19 9,1

(repi¢no olje)
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vanje stresa, itd).

V normalno delovanje imunskega sistema je vklju¢eno veliko
hranil, zato je zelo pomembno, da se vsak dan uZiva raznolika hrana
zveliko razli¢nimi hranili in na ta nac¢in podpira delovanje imunske
funkcije. Za izbolj$anje imunosti so predvsem pomembne neka-
tere aminokisline (arginin, glutamin, esencialne (nujno potrebne)
aminokisline, ki jih nase telo ne more samo tvoriti in jih moramo
dobiti s hrano), linolna kislina, omega-3 mascobne kisline, Zelezo,
vitamin A in karotenoidi, folna kislina, vitamin B6, vitamin B12,
vitamin C, vitamin D3 in vitamin E ter krom, magnezij, mangan,
selen in cink. Potrebne koli¢ine vseh teh hranil so zelo majhne in
se obicajno pridobijo z raznovrstno prehrano. Pretiravanje z uzi-
vanjem kateregakoli hranila lahko negativno vpliva na delovanje
imunskega sistema (npr. prevec Zeleza, cinka, vitamina E in veckrat
nenasi¢enih mag¢obnih kislin moti delovanje imunskega sistema,
$e posebej, e se ta hranila daje »v Zilo« ali v telesna tkiva, preveé
kalcija moti delovanje levkocitov).

Obstojeca priporodila za preventivno prehrano pred okuzbo s
kovid-19 v Evropski uniji, Kanadi in nekaterih zdravstvenih usta-
nov v ZDA (npr. Univerza Harvard) izrecno svarijo, da ne obstaja
nobeno posami¢no Zivilo, prehransko dopolnilo ali naravno zelisce,
kibilahko preprecevalo okuzbo skovid-19.Prodaja in reklamiranje
ali zavajanje, da izdelki (Zivila, prehranska dopolnila in zeli$¢a)
preprecujejo, zdravijo ali ozdravijo kovid-19, je kaznivo dejanje.

Do sedaj niznano,dabi se kovid-19 prenasala s katerokoli hrano.
Potrebno pa se je pri nakupu, pripravi in serviranju hrane drzati
higienskih ukrepov, med katerimi je najbolj pomembno umivanje
rokin socialna distanca, ¢i$¢enje in razkuzevanje delovnih povrsin,
ki so prisle v stik z embalaZo ali samo hrano, prepre¢evanje kriznih
kontaminacij med kuhano in surovo hrano, pranje sveze zelenjave
in sadja pod tekoc¢o vodo ter kuhanje hrane do priporoc¢ene no-
tranje temperature.

Tudi za tiste osebe, ki so prisle v stik z virusom, ki povzroéa ko-
vid-19 in so v samoizolaciji,je pomembno, da uZivajo uravnotezeno
zdravo prehrano in dovolj pijejo. Pomembno je, da jedo in pijejo,
pa ¢eprav nimajo apetita. V kolikor imajo specifi¢ne prehranske
potrebe (razne diete, ki so jih predpisali zdravniki, dietetiki ali
medicinske sestre) naj $e naprej sledijo navodilom za hranjenje,
ki so jim ga dali zdravstveni delavci. v

Naj bo zelenejava domaca (Vir: arhiv Revija Za srce)
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Kako celice obcutijo kisik

Nobelova nagrada za medicino

Vv letu 2019

Brin Najzer

Trije znanstveniki, William G. Kaelin Jr. in Gregg L. Semenza iz ZdruZenih drZav Amerike ter
Sir Peter ]. Ratcliffe iz Velike Britanije, so leta 2019 skupaj prejeli Nobelovo nagrado za dosezke v
medicini. Njihov prispevek k znanosti je odkritje, kako celice obcutijo kisik in se mu prilagajajo.
Kar je po mnenju ugledne ustanove, ki podeljuje te prestizne nagrade, pomemben doprinos k

zdravju ljudi.

isik predstavlja eno pe-
K tino Zemljine atmosfere
in, vezan v vodi, velik del PHYSIOLOGY
¢loveskega organizma. Zato
ni nenavadno, da je Ze od Metabolism
nekdaj privlacil znanstveni-
ke, da proucijo njegovo vlogo
invplivnazivljenje. Temeljni
pomen je bil poznan Ze sto-
letja, in samo v prej$njem
stoletju so kar dvakrat ze
podelili Nobelovo nagrado
zadosezke vmedicini pravza
dosezke, povezane s kisikom
(leta 1931 Otto Warburg in
1938 Corneille Heymans).
Kako natan¢no pa se celice
prilagajajo na spremembe v
dostopnosti kisika, je ostajala
skrivnost.

Pri odzivanju na raven kisika gre za enega osnovnih celi¢nih
bioloskih procesov, ki zaradi pomembnosti kisika omogoc¢a nor-
malno fiziolosko delovanje organizmov. Mehanizem zaznavanja
kisika celicam omogoca prilagoditev lastnega metabolizma ob
pomanjkanju kisika. V primeru, da mehanizmi za uravnavanje
ravni kisika ne delujejo pravilno, lahko pride do razli¢nih bolezni.

Raziskave so pokazale, da se ob pomanjkanju kisika povisa
koli¢ina hormona eritropoetina (EPO), ni pa bilo jasno, zakaj.
Trojica nagrajenih raziskovalcev je pocasi sestavljala celotno
sliko. Med drugim so njihove raziskave pokazale, da na razli¢ne
koli¢ine kisika odreagira beljakovina HIF-1a (hypoxia-inducible
factor ali dejavnik, ki ga spodbudi pomanjkanje kisika). HIF-1a v
celicah ves ¢as nastaja in se razgrajuje, ko je kisika dovolj. Ko pa
ga ni (hipoksija), je za$¢iten pred razgradnjo in se lahko veZe na
DNK. Zato se ob pomanjkanju kisika poveca koli¢ina hormona
EPO. Medtem ko sta Semenza in Ratcliffe preucevala vpliv EPO, je
Kaelin raziskoval redek dedni sindrom von Hippel-Lindau (VHL)
s $tevilnimi benignimi in malignimi tumorji. Pokazal je,da ima gen
VHL nekaksno vlogo pri odzivu celic na hipoksijo. Kaks$no, je nato
ugotovil Ratcliffe, in sicer VHL je potreben za razgradnjo HIF-1a,
ko je kisika dovolj. Ce strnemo: ko je kisika v celicah premalo, se

Embryonic dev
Immune

Odkriti mehanizem zaznavanja kisika vpliva na boljse
poznavanje teZav na podrocju fiziologije in patofiziologije:
metabolizma, telesne vadbe, znotrajmaterni¢nega razvoja otroka,
imunskega odziva, prilagojenosti na visino, dihanja, anemij, raka,
kapi, infekcij, celjenja ran, miokardnih infarktov.

VHL ne veze ve¢ na HIF,
zato se ta nabere v celicah
in spremeni DNK.

Na ta mehanizem je pri-
lagojen na$ imunski sitem
ter druge fiziologke funkcije.
Med drugim na metaboli-
zem, telesno vadbo, diha-
nje, prilagojenost na visino,
kap, infekcije, celjenje ran,
miokardni infarkt. Meha-
nizem odigraklju¢no vlogo
v najzgodnej$em obdobju
nasega Zivljenja, ko se telo

PATHOPHYSIOLOGY

v maternici $ele razvija, saj
med drugim omogoc¢i, da
se normalno razvijeta zilni
sistem in posteljica.

Znjim je mozno razloziti
tako dolo¢ene anemije kot
raka, eprav gre za razliéna mehanizma. Pri anemijah zdravniki
skusajo aktivirati procese, ki so klju¢ni za povecanje razpolozlji-
vosti kisika, pri raku pa ravno obratno. Pri tumorjih vpliva na
oblikovanje zil in spremembo celi¢cnega metabolizma, da se rakave
celice uspesno $irijo.

Na podlagi njihovega dela zdaj $tevilni akademski laboratoriji
in farmacevtske druzbe razvijajo, kako ali zaustaviti ali aktivirati ta
mehanizem, s ¢imer bilahko pomembno vplivali na razvoj bolezni.

Vse uporabnosti odkritja §e ni mo¢ predvideti, zagotovo pa bo
vplival na ve¢je prezivetje od dolo¢enih imunskih in rakavih bole-
znih ter pripomoglo k razvoju novih zdravil za $tevilna podro¢ja.

William Kaelin sicer dela na Medicinskem institutu Howard
Hughes v ZDA, Gregg Semenza je direktor vaskularnega razisko-
valnega programa na Institutu za celi¢ni inZeniring John Hopkins.
Sir Peter Ratcliffe pa deluje na Univerzi v Oxfordu. v

© The Nobel Committee for Physiology or Medicine. Illustrator:
Mattias Karlén
Vir: https://www.nobelprize.org/prizes/medicine/
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Kolo in njegov pomen v vseh
zivljenjskih obdobjih

Samo Rauter

Voznje s kolesom se za vse Zivljenje naucimo zZe kot otroci. V otrostvu voznja s kolesom pripomore
h gibalnemu razvoju otroka. V kasnejsih obdobjih Zivljenja se kolo uporablja kot prevozno
sredstvo, veliko ljudem pa kolesarjenje predstavlja dejavno preZivljanje prostega casa ter sredstvo
za izboljsanje telesne pripravljenosti in zdravja. Kolesarstvo kot sportna panoga pa je tudi v
slovenski druzbi cedalje bolj priljubljeno in prepoznavno.

Tekmovalno kolesarstvo
K olesarstvo v svetu sodi med najpopularnejse $portne panoge
in oblike prezivljanja prostega ¢asa. Njegov razvoj sega v
zacetek 19. stoletja in se je nato zacel hitro iriti po vsem svetu.
Priljubljenost najvecjih kolesarskih dogodkov, kot je na primer
Dirka po Franciji, je izredno velika. V Sloveniji se kolesarstvo kot
tekmovala §portna panoga pojavi v Ljubljani, in sicer proti koncu
19. stoletja z ustanovitvijo Kluba slovenskih biciklistov Ljubljana.
Dandanes pa Kolesarska zveza Slovenije (KZS) zdruzuje drustva,
klube, organizacije in posameznike, ki se ukvarjajo s kolesarskim
$portom. Tudi priljubljenost na eni strani mnoZi¢nih rekreativnih
kolesarskih prireditev (npr. Maraton Franja - BTC City) na drugi
strani pa tekmovalnih prireditev, kot sta denimo Dirka po Slove-
niji ter Svetovni pokal v gorskem kolesarstvu v Mariboru, je zelo
velika. Zelo prepoznavni so tudi slovenski kolesarji, kot so Andrej
Hauptman, Tadej Valjavec, Janez Brajkovi¢, Tanja Zakelj, Simon
Spilak, Matej Mohori¢, Tadej Pogacar, Primoz Rogli¢ in $tevilni
drugi, ki so v kolesarskem $portu nedvomno pustili svojevrsten
pecat in postavili Slovenijo na zemljevid kolesarskih velesil.
Tekmovalno kolesarstvo, ki ga v grobem lahko delimo na cestno

in gorsko kolesarstvo, predstavlja zahtevno tekmovalno panogo in
zajema ve¢ razli¢nih disciplin, ki so zdruzene pod Mednarodno
kolesarsko zvezo. Discipline, v katerih kolesarji tekmujejo, in so
zdruzene pod njenim okriljem, so cestno kolesarstvo, gorsko
kolesarstvo, BMX, velodrom, ciklokros, dvoransko kolesarstvo
ter kolesarstvo za invalide. Vsaka disciplina znotraj vsebuje svoje
tekmovalne ter starostne kategorije, v katerih tekmujejo kolesarji.

Gorsko kolesarstvo tako zajema tekmovanja v olimpijskem krosu
in spustu. Cestno kolesarstvo pa zajema skupinska tekmovanja
(enodnevno ali ve¢dnevno oziroma etapno tekmovanje) ter tekmo-
vanja v posamicni ter ekipni voznji na ¢as. Uspeh v tekmovalnem
kolesarstvu predstavlja integracijo kolesarjevih sposobnosti, nje-
govega osvojenega tehni¢nega znanja, takti¢ne presoje in $tevilnih
notranjih ter zunanjih dejavnikov, ki so prisotni na tekmovanju,
treningu in vsakdanjem Zivljenju.

Vrste koles in katero uporabiti?

Natrguje trenutno ogromno razli¢nih vrst koles, ki so praviloma
namenjena uporabnikovemu stilu voznje ter seveda cilju zaradi
katerega kolesarimo. Zaradi tega je potrebno, preden se odlo¢imo za
nakup kolesa, razmisliti, zakaj ga bomo uporabljali in po kaksnem
terenu se bomo z njim vozili. Bolj tekmovalno nastrojeni cestni
kolesarji prisegajo na t.i. specialke. Za tiste, ki se kdaj pa kdaj zape-
ljejo na makadamske poti, so vse bolj priljubljena »gravel« kolesa.

Za kolesarje, ki ne marajo asfaltiranih poti in si Zelijo voziti po
bolj zahtevnih terenih,je na voljo $irok izbor gorskih koles. Na voljo
imamo specifi¢na kolesa za spust. Zelo lahka in hitra, vzmetena
samo spredaj, ali polno vzmetena kolesa za voznjo navzgor in nav-
zdol. Do seveda tistih bolj uzivaskih »all mountain« ali » enduro«
koles. Z njimi smo lahko zelo hitri pri voznji navzdol, navzgor pa
se tudi pripeljemo brez posebnih tezav. Za starej$o populacijo so
zelo primerna vsestranska »treking« kolesa, ki nam omogocajo
udobno voznjo. Z njimi se lahko zapeljemo tudi po makadamskih
poteh ali slabsi asfaltni cesti.
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Nikakor ne smemo pozabiti v zadnjem obdobju vse bolj popu-
larnih elektri¢nih koles. Namre¢ njihova prodaja je zelo pospesena,
vendar je potrebno biti pri voznji s tovrstnimi kolesi previden.
Res je, da z njimi prekolesarimo vecje razdalje z manj napora,
kar je seveda pozitivno za nakup le tega. Ampak po drugi strani
pa so lahko tudi zelo nevarna, o ¢emer pricajo $tevilne raziskave.
Namre¢, s porastom §tevila elektri¢nih koles, naras¢a tudi stevilo
nesre¢ kolesarjev. Povedano povsem enostavno. Pri vigjih hitrostih
je potrebno boljse obvladovanje kolesa. Elektri¢na kolesa so tudi
teZja in manj okretna, zato je obvladovanje le teh $e toliko teZje.

Ostala oprema za rekreativno kolesarjenje

ODb ustrezni izbiri kolesa je $e kako pomembna udobna in varna
oprema. Celada na nasi glavi je seveda nujen kos opreme. Poznamo
vel vrst éelad. Izbira je odvisna od na¢ina voznje in nivoja varnosti,
ki ga Zelimo doseci. Predvsem pa je pomembno, da ¢elada ustreza
nasi glavi. Kolesarska oblacila naj bodo udobna, iz hitro susecih se
materialov ter primerna vremenskim okoli$¢inam. Priporocljivo
je tudi, da so bolj zivahnih barv. Ne smemo pozabiti na kolesarske
rokavice in ocala. V zepu ali nahrbtniku je seveda priporocljivo
imeti dodaten kos oblacila, rezervno zra¢nico, nekaj orodja, in, ée
je kolesarjenje daljse, $e popotno hrano in pijaco.

Kako se lotiti vadbe na kolesu, da bo ucinkovita v
vseh starostnih obdobjih?

Kolesarjenje vsekakor koristi zdravju, saj pomaga izboljsati in
ohranjati telesno pripravljenost ter je hkrati tudi prijazno do okolja.
Vseto seveda drzi,¢e posamezniku kolesarjenje predstavlja zmerno
obliko rekreacije in z njim koli¢insko ne pretirava.

Ne glede na starost, sposobnosti in Zeljene cilje, je pri vadbi
na kolesu potrebno upostevati nacelo postopnosti. Na primer, od
nekaj deset kilometrov po ravnimi, do veéjega $tevila kilometrov
po zahtevnih trasah. Na ta na¢in bomo postopno razvili nago
vzdrzljivost, ki je sicer odvisna je od $tevilnih psihofizi¢nih dejav-
nikov, neposredno pa se nanasa na u¢inkovitost sréno-zilnega in
dihalnega sistema. Povedano enostavneje: posameznik, ki je bolj
vzdrzljiv oziroma bolje pripravljen, lahko dlje ¢asa ohranja vijo
raven intenzivnosti in se pri tem manj utrudi. Nikakor ne smemo
pozabiti tudi na razvoj preostalih gibalnih sposobnosti, kot je vadba
za razvoj modi, gibljivosti, koordinacije in ravnotezja.

Ob napotkih glede vadbe je potrebno opozoriti tudi na to, da
je na$ polozaj na kolesu udoben in hkrati u¢inkovit. To pomeni,
da imamo pravénjo velikost kolesa, pravilno nastavljeno visino
in naklon sedeza, oddaljenost krmila itn. Vse to so preventivni

dejavniki pred morebitnimi nepotrebnimi poskodbami. V »zrelih
letih« nam tudi, kot je bilo ze veckrat ugotovljeno, nase zaznavno
- gibalne sposobnosti nekoliko upadajo. Kolesarjenje se odvija
v prometu, zaradi tega je potrebno biti pozoren tudi na $tevilne
drazljaje iz okolja. Poenostavljeno, ni dovolj, da sami obvladamo
kolo, ampak moramo biti pozorni tudi na druge. Zaradi tega je
toliko bolj pomembno, da s kolesarjenjem ne pretiravamo, saj smo
v primeru utrujenosti tudi veliko manj pozorni itn.

Varno kolesarjenje

Predpogoj za uzitek in varno voznjo na kolesu je seveda
upostevanje cestno prometnih pravil. Skrbno opazujte promet,
predvidevajte ravnanje drugih udelezencev. Se posebej pozorni
bodite na vozila, ki vas dohitevajo in prehitevajo. Priporo¢amo
izbiro manj prometnih cest in prilagoditev hitrosti voZnje nagemu
znanju in sposobnostim.V prometu, ée vozite v skupini, vozite drug
za drugim. Izjemoma, ¢e je pot dovolj $iroka, lahko dva kolesarja
vozitavzporedno. Za gorske kolesarje velja, da je potrebno ob izbiri
svojemu znanju in sposobnostim ustreznega terena, upostevati
tudi vremenske okoli$¢ine. Voznja po mokrem in spolzkem terenu
lahko predstavlja bistveno ve¢jo nevarnost za morebitne nesrece.
Na primer, tudi v son¢nem vremenu je potrebna pazljivost, $e
zlasti ob vstopu v gozd ali iz njega, saj se lahko vidljivost zelo
hitro spreminja in nas lahko neravna podlaga hitro preseneti. Se
posebej pomembno je tudi, da pred vsako voznjo naredimo tudi
hiter pregled nasega kolesa, kamor sodi preverjanje tlaka, delova-
nje zavor in menjalnikov. Le brezhibno delujoce kolo nam lahko
ponudi uzitek in varno kolesarjenje.

Na koncu $e samo vabilo z znanim sloganom »Vsi na kolo za
zdravo telo«. v
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Bohinjska Bela in slap Grmecica

Valentina Vovk

Prelepa Gorenjska, ponos si mi ti,
kdorkoli te vidi, te znova Zeli!
Gorovija, planine in bistre vode,
zelene doline povsod te krase.

(Ansambel bratov Avsenik: Prelepa Gorenjska)

S oncen vikend v sredini meseca maja nas je povabil v naravo,
natan¢neje na Gorenjsko. Nekje na druzabnih omrezZjih sem
videla fotografijo prelepega slapu, ki ob izlivu tvori majhno, a
smaragdno zeleno jezerce. Tako me je odarala, da sem se odlo¢ila
raziskati, za kateri slap gre. Ni bilo tezko, ne glede na dejstvo, da
to ni ena izmed najbolj obleganih izletniskih tock. Slap se imenu-
je Grmecica, nahaja pa se na desnem bregu Save Bohinjke, med
naseljema Log v Bohinju in Nomenj. K opisu tega prekrasnega in
malo skritega bisera se §e vrnem, najprej pa malo uvoda in drugih
postojank, ki so nas vodile do kon¢ne destinacije, slapa Grmecica.

Ideje za izlete dobim od prijateljev, v¢asih preberem kak zanimiv
¢lanek, ki me preprica za obisk destinacije, tokrat pa, kot Ze re¢eno,
me je pritegnila le ena lepa fotografija. Takoj, ko sem vedela, kje
se slap nahaja, sem se lotila na¢rtovanja izleta. Poleti se pogosto
odpravimo na dnevni izlet in kopanje na Bled, ker imamo psa, pa
$e raje do Bohinjskega jezera, kjer je manj gnece. Pot nas vedno
vodi mimo Bohinjske Bele, nikoli pa $e nismo zapeljali z glavne
ceste, da bi si ogledali $e ta kraj.

Tokrat smo na cesti, ki pelje od Bleda proti Bohinju, zavili
desno in se ustavili v Bohinjski Beli. Avtomobil smo pustili na
obrobju vasi, tik ob Zupnijski cerkvi sv. Marjete. Cerkev je bila v
17. stoletju zgrajena v renesan¢nem slogu. Kasneje so jo, tako kot
Stevilne druge v Sloveniji, predelali v priljubljeni baro¢ni slog. Zal
si notranjosti zaradi druzbe $tirinoznega prijatelja nismo ogledali,
menda pa so notri lepe stenske poslikave iz leta 1907, avtor katerih

Cerkev Sv. Marjete (Foto: V. Vovk)

je Anton Jebacin. Vasc¢ani vsako leto v mesecu juliju praznujejo
Marjetin praznik V ta namen priredijo kulturno zabavni program
in organizirajo Marjetin sejem. To je zagotovo zelo zanimivo, zato
me mika, da bi se julija ponovno vrnili tja.

Prav vesela sem, da smo se ustavili v Bohinjski Beli in sprehodili
skozi vas, ki je zelo lepa. Videli smo kar nekaj lepo vzdrzevanih
starih kmeckih hi§ in tudi kaksno malo bolj gosposko,zizklesanimi
portali in okenskimi okvirji iz tufa. Peraciski tuf je pastelno zelen
kamen in je ena izmed najznacilnej$ih posebnosti gorenjskih his,
vendar ga zaradi visoke cene vedno redkeje videvamo kot stavbno
okrasje. Med sprehodom po vasi smo zagledali smerokaze za ple-

Bohinjska bela hisa s tufom (Foto: V. Vovk)
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Sozitje z naravo (Foto: V. Vovk)

zali$¢e in slap Iglica, ki je bil prijetno in nepri¢akovano odkritje.

To se nahaja v zgornji vasi, od konca ceste je potrebno le nekaj
korakov po kolovozni potiin Ze smo tik pod slapom in plezali§¢em.
Sredi plezali§¢a so skorajda navpi¢ne stopnice, po katerih se po
ozki grapi Iglice lahko vzpnete do vrha Iglice, od koder je ¢udovit
razgled na bliznjo okolico. Ceprav je pot varovana z leseno letvijo
in jeklenico, smo mi ta podvig raje izpustili, saj je bilo po dezju
in so bile stopnice nevarno spolzke. Se en razlog ve¢, da se sem
ponovno vrnemo.

Iz Bohinjske Bele smo se z avtomobilom odpravili naprej po
cesti v smeri Bohinja, slapu Grmec¢ica naproti. Se pred Bohinjsko
Bistrico, blizu naselja Nomenj, je ob cesti Zzelezniska postaja in
gostilna pri Mati¢ku. Tukaj zavijemo s ceste in se po kolovozni
poti odpravimo malo nazaj, vozimo vzporedno z glavno cesto do
podvoza pod zeleznisko progo, ki je na nasi desni strani. Takoj po
podvozu zavijemo Se enkrat desno in se ¢ez pasnike pripeljemo
do parkiri$¢a. Tu smo pustili avtomobil in se naprej odpravili pes.

Takoj za parkiri§¢em smo preckali brv preko reke Save Bohinjke,
zavili desno in jo naprej mahnili po dobro utrjenem kolovozu ob
gozdu. Nekaj ¢asa hodimo ob reki, nato pa prispemo do sotoéja
Grmecice in Save Bohinjke. Pot od avtomobila do kon¢ne desti-
nacije je nezahtevna in kratka. Po dobrih petnajstih minutah hoje
se je pred nami Ze odprl ¢udovit prizor.

Slap Grmeica je visok le 8 metrov, vendar je zaradi obilice
vode ob nasem obisku prsil in Sumel ob izlivu v tolmun, kot kak
veliko ve¢ji brat. Slap se nahaja na istoimenskem potoku, ki izvira
pod Jelovico in se iz nje strmo spusca proti Savi Bohinjki. Njegova
soteska je strma in slapicasta, ter zato zelo primerna za $portno
soteskanje, vendar le s primerno opremo in vodnikom. Ker smo si
zeleli slap ogledati Se od zgoraj, smo se povzpeli po utrjeni strmi
potki skozi gozd. Le nekaj minut in lahko smo ob¢udovali lep
pogled navzdol po slapu in njegove bele vodne pene v smaragdno
zelenem tolmunu. Zanimiv je bil tudi pogled na drugo stran, na
deroco vodo, ki glasno prodira iz skal.

Tolmun ob izlivu slapu je bil tokrat tako $irok in poln vode, da
ga nismo mogli pre¢iti, da bi si slap ogledali $e s travnika nasproti.
Tja se pride tudi po zgornji poti, vendar smo to zvedeli $ele, ko smo
se spustili. Travnik nasproti nas je tako povabil, da ga obis¢emo
naslednji¢ in si morda priredimo mini piknik s pogledom in zvo¢no
kuliso. v

Pogled na splav Grmecica in njegov smaragdni tomun
(Foto: V. Vovk)

RIC SAVA
PIKNIK V NARAVI, OB REKI SAVI
Rezervacije na www.sport-ljubljana.si
M: 031 796 132

MLADINSKI GOLF CENTER STANEZICE
Stanezite, 1210 Ljubljana - Sentvid
E: golf@siska.sport-ljubljana.si
M: 041 600 918

Mestna obdina info@sport-ljubljana.si
' Ljubljana f  Sport Ljubljana

@ sport_ljubljana
SPORT LIUBLIANA
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Spostovani »srcniki« Slovenije in Posavja

Kamniti lev s konjem sta zasCitena glede koronavirusa
(Foto: Franc Cernelic)

N evarnost okuzbe s koronavirusom nam je spremenila leto$nji

program sre¢evanja na predavanjih, ogleda cvetoce azaleje na
Vrhku in, kar je $e hujse, preprecila nacrtovan obisk Gorigkih brd
in nakup brigkih ¢esenj. Tega smo se letos v programu pohodov
$e najbolj veselili. Zal ne gre, in $e nekaj ¢asa ne bomo potovali,
ker pa¢ ne bomo smeli zapolniti avtobusa v celoti. Prevoz z ve¢
avtobusi z le 15 potniki v enem, cenovno ne bi bil sprejemljiv. Kot
sem informiran, so navade gibanja v naravi ostale in vecina vas, ki
to zmorete, hodite v bliZnji okolici. Morda ste tako ponovno opazili
lepe travniske rastline, ob¢udovali pomladno cvetenje, opazovali
in poslusali ptice ali kar domace Zivali. Manjka seveda druzenje s
pogovorom o vsem mogocem.

O nalezljivosti korona virusa in posledicah zvemo dovolj iz me-
dijev. Zal nas ti obves$cajo tudi o politikantstvu v tem ¢asu. Virus je
nevaren, kar smo izvedeli vinformacijah iz tujine. Za eno malo vas
mrtvih vdomovini, po nepri¢akovani okuzbi z boleznijo kovid-19,
kot so jo strokovno poimenovali, je vseeno veliko. Intelektualni in
dejanski napor vseh, ki so morali biti pripravljeni in ukrepati ob
okuzbi, je vsekakor bistveno ve¢ji, kot v normalnih razmerah. K
temu dodaja svoj negativni delez $e nepotrebno »virusno« politi-
kantstvo: kot je negiranje nevarnosti $irjenje virusa, neupostevanje
priporo¢il, koronavirusje izmisljo-
tina, mojih ustavnih pravic ne sme
nih¢e omejevati in pravice drugih
me ne zanimajo itd.

Toda vemo, da zdravstveno
osebje ni »voljeno« in ima svoj
status zaradi pridobljenega zna-
nja in izkugenj. Njihova skrb za
narodovo zdravje je tehtna in ne
»politi¢no kockarska«. Morda so
zaradi znanja in dodatnih infor-
macij za na$e razumevanje bolj
pesimisti¢ni. Toda bolje to, kot $e
dodatna stotina mrtvih. Kdaj sebo
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Neobicajen postroj gasilcev ob Florjanovem
(Foto: Aljaz Vrhovsek)

nekaterim drzavljanom povrnil ¢ut za vsakega prizadetega, Ceprav
ni v oZjem sorodstvu. Nekaj pozitivnega je v odzivu velikega dela
drzavljanov na humanitarnem podrocju. Torej ¢love¢nost le ni
povsem zamrla. Zal ¢love¢nost marsikdo odriva dale¢ stran od
svoje »ustavne pravice ega«.

Pripravljen sem bil pisati za revijo Za srce vesele in zanimive
&anke iz Posavja. Zal se ne da izmisljevati veselja v resnih ¢asih. Ko
sem v svojem koledarju prvi teden zapisal ¢ez vse dni KO-RO-NA
VI-RUS, sem pric¢akoval,da bo naslednji teden Ze konec. Zapis sem
do petnajstega maja, ko to piSem ponovil Ze enajstkrat. Upam, da
bo takrat, ko boste to prebirali, Ze ve¢ varno dopustnega.

Dokler smo zivi, mora biti vseeno v nas nenehen optimizem.
Ce proucujemo zgodovino ¢lovestva, je zaradi neznanja, samopa-
$nosti, neupostevanja socloveka, politi¢nih gibanj, naravnih nesre¢
in nalezljivih bolezni dozivelo veliko hudega. Toda $e vedno so v
vedini preziveli, se spravili, zaceli drugacen nacin Zivljenja in tako
bo tudi v prihodnosti. Ozrimo se okoli sebe in opazujmo nenehno
obnavljajo¢o naravo. Spoznali bomo, da je tudi v njej vgrajen nam
potreben OPTIMIZEM, SOCUTJE IN POTRPEZLJIVOST. ¥

Franc Cerneli¢

Ali jih znamo opaziti in opazovati? (Foto: Franc Cerneli¢)
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Preverjali smo krvne vrednosti in se seznanjali
s preventivnimi programi v Sloveniji

A4 3 . s v . . v . .
Z e v prejs$nji reviji smo porocali o prisrénem dogajanju na

na$em Zboru c¢lanov, za katerega smo k sreci ulovili $e zadnji
¢asovni vlak, 5. marca, tik pred $ir$im izbruhom koronavirusne
bolezni v nasi drzavi.

Poleg ze povedanega smo tega dne v dveurnem casu pred pri-
¢etkom Zbora izvajali meritve krvnega tlaka, pulza, saturacije ter
meritve holesterola, sladkorja in trigliceridov v krvi. Zvrstilo se je
kar lepo $tevilo ¢lanov, ki so se, v skrbi za svoje zdravje in boja-
znijo pred tihimi ubijalci, odzvali povabilu na meritve. Pohvalno
in spodbudno.

Ob tej priloznosti se zahvaljujemo dijakom Srednje zdravstvene
in kemijske $ole Solskega centa Novo mesto in mentorici, njihovi
profesorici gospe Vidi, ki so nam prostovoljno prisko¢ili na pomo¢
z izvajanjem meritev krvnega tlaka, pulza in saturacije.

S svojo mladostno energijo in pozitivno naravnanostjo ter
globokim spostovanjem do udelezencev meritev, so v prostoru
soustvarjali prav prijetno vzdusje.

Zaizvajanje meritev holesterola, trigliceridov in sladkorja vkrvi
pa nam je tudi letos stalo ob strani mati¢no Drustvo za zdravje -
srca in ozilja iz Ljubljane s svojimi sodelavkami, medicinskimi se-
strami. Predane svojemu poslanstvu so obiskovalcem mimogrede, -
kolikor je ¢as dopuscal, obrazlozile izmerjene vrednosti in na hitro
ponudile kaksen nasvet in opozorilo, kako zmanj$ati morebitne

Predavateljica med izvajanjem predstavitev preventivnih
programov

drzavni presejalni program, namenjen zgodnjemu odkrivanju
raka materni¢nega vratu, imenovan ZORA in

drZzavni presejalni program za zgodnje odkrivanje raka dojk pri
Zenskah, imenovan DORA.

Spostovana predavateljica nam je toplo priporocila, naj se teh

previsoke vrednosti.

Hvala gospem in vodstvu Drustva.

V obdobju vladavine koronavirusa in vseh potrebnih ukrepov za
zajezitev Sirjenja le-tega smo sicer$nje skrbi za zdravje, kar seveda
ni bilo nujno in neobhodno, morali potisniti v ozadje.

Z vsakdanjimi tezavami, ki spremljajo nasa Zivljenja, smo se
zbranina Zboru ¢lanov srec¢ali ob predava-
nju Doroteje Kuhar, dr. med., specialistke
javnega zdravja z Nacionalnega instituta za
javno zdravje, OE Novo mesto z vsebinami
»Preventivni programi v Sloveniji«.

V svojem izvajanju, pospremljenem
s prezentacijo na platnu, je poudarila,
kako pomembna je preventiva na vseh
podro¢jih zdravja ¢loveka in predstavila
§tiri preventivne programe, ki se izvajajo
v Sloveniji z namenom zgodnjega odkri-
vanja bolezni, in sicer:

- Nacionalni program primarne pre-
ventive sréno-zilnih bolezni za zgo-
dnje odkrivanje dejavnikov tveganja
za nastanek sréno Zilnih bolezni (ki
ga izvajajo osebni izbrani zdravniki
druzinske medicine oz. diplomirane
medicinske sestre v referencni ambulanti
druzinskega zdravnika);

brezpla¢nih programov udelezujemo oziroma odzivamo na pova-
bila organizacij. v
Sonja Gobec

Fotografije: Bostjan Kovacic, Sonja Gobec

- drZavni presejalni program za zgodnje
odkrivanje raka debelega ¢revesa in

Se en utrinek z meritev krvnih vrednosti
in pozoren prisluh razlagi izmerjenega

Utrinek z izvajanja meritev, v ospredju

dijaki Srednje zdravstvene in kemijske
danke, imenovan SVIT; Sole
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NAPOVEDNIK DOGODKOV

Pri organizatorjih predhodno preverite,
¢e posamezna dejavnost dejansko poteka in
kaksni so previdnostni ukrepi.

PODRUZNICA LJUBLJANA

Dalmatinova ulica 10, 1. nadstropje, Ljubljana
Tajni$tvo: od 10.00 do 13.00, telefon: 01/234 75 50

POSVETOVALNICA ZA SRCE V LJUBLJANI PONOVYNO
ODPRTA
Po dolgem dvomese¢nem premoru, ko smo Posvetovalnico za srce v
Ljubljani na Dalmatinovi ulici 10 zaradi razglasene epidemije novega
koronavirusa zaprli, smo jo z velikim veseljem v ponedeljek, 18. 5.
2020 ponovno odprli.
Zaradi varovanja zdravja uporabnikov nasih storitev, ki v veliki
vedini spadajo v rizi¢no skupino, smo se odlo¢ili, da se je za obisk
Posvetovalnice potrebno predhodno NAROCITI.
Narocanje poteka:
¥ preko e-poste na elektronski naslov posvetovalnicazasrce@siol.net
¥ preko telefona 01 234 75 55

o ob ponedeljkih in petkih med 8.30 in 9.00

o ob sredah med 14.00 in 14.45
¥ osebno v ¢asu uradnih ur
Oseb z znaki bolezni dihal (vrocina, kaselj, nahod) ne sprejemamo.
Hvala za vase razumevanje in prisréno dobrodosli.

POSVETOVALNICA ZA SRCE

Dalmatinova 10 (prvo nadstropje), Ljubljana, T.: 01/234 75 55:
meritve krvnega tlaka, srénega utripa, holesterola, trigliceridov in
sladkorja vkrvi, celotnilipidni profil (vse mas¢obe vkrvi),snemanje in
interpretacija izvida EKG, meritve glezenjskega indeksa (je pokazatelj
prehodnosti arterij na spodnjih okonc¢inah), meritve pulznega vala
(hitrost pretoka krvi po arterijah oz. pokazatelj togosti zil), meritve
venske pletizmografije, zdravstveno-vzgojno svetovanje, svetovanje o
zdravem nacinu prehrane:

¥ ponedeljek, torek, cetrtek in petek od 9.00 do 12.00

¥ sreda od 11.00 do 15.00

Posvetovalnica za srce v srediscu Ljubljane
Posvetovalnica za srce na Mackovi ulici 1 v Ljubljani v prostorih
Skrbovince do nadaljnjega ostaja ZAPRTA.

Predavanja
S predavanji bomo ponovno priceli v mesecu oktobru.

Telovadba za zdravo srce

Za ane Drustva za zdravje srca in oZilja Slovenije skupaj s SD GIB
Ljubljana v Sigki organiziramo vodeno vadbo, ki poteka dvakrat na
teden v dopoldanskem ¢asu. Vade¢im ponujamo raznovrstno vadbo,
Kjer se v dobri druzbi in v prijetnem vzdusju razgibavajo in krepijo
svoje telo ter s tem prispevajo k boljsemu psihofizi¢cnemu pocutju.
Vadba je raznolika in zanimiva, sestavljena iz razli¢nih razteznih,
krepilnih ter sprostilnih vaj, prilagojena starosti, sposobnostim in
zdravstvenim posebnostim vadecih.

Clani Drustva za zdravje srca in ozilja ne pladajo letne ¢lanarine
(identificirate se s ¢lansko izkaznico),ampak samo mese¢no vadnino.
Vadba poteka v 2 skupinah, v SD Gib in jo bo vodila Barbara Sluga,
prof. §vz. po naslednjem urniku:

Torek in petek: 8.00- 9.00 in 9.00-10.00

Prvi obisk je brezplacen, vljudno vabljeni!

Informacije in prijava: Sportno drustvo GIB Ljubljana Siska, Drenikova

Za srce ® junij 2020

32,1000 Ljubljana. T.: 01/514 13 30, recepcija@gib-sport.com. Ve¢ si
lahko ogledate na http://gib-sport.com

Cenik storitev (v EUR)

Vrsta preiskave CLANI drustva | NECLANI
Krvni tlak in sréni utrip brezplaéno | brezpla¢no
Saturacija brezplatno | brezpla¢no
Glukoza 2,00 2,50
Holesterol 3,00 3,50
Trigliceridi 3,00 3,50
Glukoza in holesterol 4,50 5,50
Glukoza in trigliceridi 4,50 5,50
Holesterol in trigliceridi 6,00 7,00
Holesterol, trigliceridi, glukoza 7,50 9,00
Lipidni profil 15,00 18,00
EKG 2,00 4,00
GleZenjski indeks 6,00 9,00
Meritev hitrosti pulznega vala, 6,00 9,00
ocena starosti Zil

Meritve venskega pretoka na nogah 6,00 9,00
Posvet s kardiologom 10,00 15,00
Tecaj temeljnih postopkov oZivljanja 15,00 20,00
Zdravstveno-vzgojno svetovanje brezpla¢no | brezpla¢no

Tecaji temeljnih postopkov ozivljanja dojenckov in
otrok

Namenjeni so vsem bodoc¢im star§em, starSem, starim starSem, varu-
$kam in drugim, ki jih tovrstno znanje zanima.

Informacije in prijave na telefonsko Stevilko 01 /234 75 55 ali preko
e-poste: posvetovalnicazasrce@siol.net ali osebno v Posvetovalnici Za
srce v Ljubljani. Vabljeni.

Tecaji temeljnih postopkov ozivljanja odraslih
Informacije in prijave: 01/234 75 55 ali posvetovalnicazasrce@siol.net.

Telefonska posvetovalnica - nasveti kardiologa:

prim. Matija Cevc, dr. med.

¥ vsakdelovnidan,od 8.00 do 16.00: nasveti in odgovori kardiologa
na $tevilki 031 334 334 (brezplacna telefonska stevilka za uporabnike
mobilnih linij Telekoma Slovenije, ostali placajo obicajni telefonski
pogovor).

PODRUZNICA ZA SEVERNO PRIMORSKO

Informacije o dejavnostih podruznice:
info@zasrce-primorska.si, T.: 070/879 891 (Barbara Mlinar)

¥ vsako tretjo soboto v mesecu ob 9.00: pohodi po »Srcni poti« v
Panovcu, po ustaljenem urniku, zbirali$¢e pred nekdanjim Trim¢-
kom. V primeru dezja pohod odpade.

¥ vsako prvo sredo v mesecu ob 8.30: pohod, start na parkiris¢u
Qlandije. Pohode vodi Slavica Babic.

PODRUZNICA CELJE

Glavni trg 10, Celje
Kontakt: 040 87 21 21

Posvetovalnica:

vsak cetrtek med 10.00 12.00 na Glavnem trgu 10 v Celju.

Moznost merjenja krvnega tlaka, in elektrokardiograma, ob¢asno tudi
KS in holesterola. Posvet z zdravnikom!
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Predavanja:

objava na oglasni deski in v Novem Tedniku 14 dni pred predavanjem.
Predvidevamo stiri predavanja. V Celju, Sentjurju in Zrecah.

Sola reanimacije in uporaba defibrilatorja bo v sodelovanju s
Koronarnim klubom Celje.

Sola nordijske hoje:
vsak ponedeljek ob 10.00 pri Splavarju ob Savinji pred knjiznico.

Vodeni pohodi.

¥ vsak ponedeljek: zbor pri splavarju razen v decembru, januarja ce
dopusca vreme. Julija in avgusta so pohodi vlastni reziji. Priporoca
se pohod v zgodnjih jutranjih ali hladnih vecernih urah.

Vodeni pohodi trajajo 1,5 do 2 uri.

Predvidevamo izlet na Smohor in Golte, ob svetovnem dnevu srca

pa na Goro (St. Jungert/Kunigundo) ter kostanjev piknik na eko

kmetiji v jeseni.

PODRUZNICAZADOLENJSKOINBELOKRAJINO

Glavni trg 10, 8000 Novo mesto

Kontaktna oseba: Sonja Gobec

Telefon: 07/33 74 170 (v dopoldanskem ¢asu) ali 051 340 880 (ka-
darkoli)

E-naslov: drustvozasrce. nm@gmail.com

PODRUZNICA ZA GORENJSKO
Kontakt: Inge Sajovic 030 673 541

PODRUZNICA ZA KRAS

¥ vsako 3. nedeljo v mesecu ob 8:30: PodruZnica za Kras bo nada-
ljevala z rednimi pohodi vsako 3. nedeljo v mesecu. Smer in potek
pohoda bo objavljen v medijih v tednu pred to nedeljo. Vedno se
dobimo ob 8.30 uri na stari avtobusni postaji v Sezani. Potem se
odpravimo po dogovoru in vremenu. Nacrtujemo nekaj novih
smeri in nekaj Ze ute¢enih. Prijava ni potrebna. Clanstvo ni pogoj
za udelezbo. Pogoj je le dobra volja, Zelja po zdravju, druzenju in
dozivetju kaj novega in zanimivega. Starost od 0 -100 let.

PODRUZNICA ZA KOROSKO

27. junij: parkiri§¢e Hofer Prevalje ob 9.00. Tu se bomo zdruzili
in odpeljali v Crno na Koroskem. Pohod bo k stari Najevski lipi. Ta
zanimivi kulturni in rekreacijski dogodek organizira za slovenske in
¢ezmejne drzavljane ob¢ina Crna na Koroskem. Tukaj se sre¢ujejo tudi
nasi politiki, Zupani in mnogi ljubitelji slovenskih korenin. Nasi ¢lani
Podruznice za Korosko se ze mnoga leta pridruzujemo temu dogodku.
Vabljeni v gorsko ozraéje. Vodja je Marica Matvos, T.: 031 355 986.

1. avgust: parkiris¢e Hofer Dravograd ob 9.00. Ta poletni dan se
bomo umaknili na pohod v visave Ojstrice nad Dravogradom. Zaze-
lena je dobra podpora z vodo, malico ter klobukom...Lepoto narave
nam bo odstirala vodja pohoda: Betka Kolenbrant, T.: 031 587 789.
Prisr¢no vabljeni na »varno« druzenje.

5. september: ob 9.00 na parkiris¢u Hofer na Prevaljah. Pohod bo
iz Poljan ob Sentanelski reki po Mlinarski poti. Ustavili se bomo na
kmetiji Povh, kjer bomo doziveli etnolosko zanimivost- Polhov mlin, ki
obratuje. Prijazna gospodarica nam bo zaupala zanimivosti iz njihovega
zivljenja. Vodi nas Fanika Groselj, T: 041 750 537. Vabljeni s prijatelji.

18. september: ob 9.00 na Glavnem trgu v Slovenj Gradcu bo velika
prireditev invalidskih drustev Koroske z naslovom - Festival drugac-
nosti in Mirovnigki festival. Nastopajo tudi osnovnosolci in druga
drustva, tudi mi. Na stojnici bomo promovirali zdrav Zivljenjski slog
tudi z ozavescanjem projekta: SOPA - Skupaj za odgovorno pitje

alkohola. Sodelujeta Marica Matvos in Majda Zanoskar. Vabljeni na
ogled mnogih zanimivosti in druzenje.

20.9.,nedelja ob 11.00: parkiri$¢e avtobusne postaje v Mislinji. Pohod
po okolici kmetije Holtan. Zakljucili ga bomo na kmecki prireditvi
Srecanje ob jesenskih darovih. Vodi Majda Zanoskar, T.: 040 509 207.
Prisr¢no vabljeni.

22. september: dan brez avtomobila

22. september: Koroska v gibanju - ob 9.00 Grajski park na Ravnah
na Koroskem.Z gibanjem v parku — se bomo razveselili dne. Predvideno
je stevilno sodelovanje na stojnicah, presejalne meritve, glasba in e
mnoge dejavnosti. Za podruznico bosta sodelovali Marica Matvos in
Majda Zanoskar. Prisréno vabljeni. Poslusaj novice na Koroskem radiu.

30. september: svetovni dan srca

30. september: ob nasem prazniku planiramo na vaso Zeljo izlet z
ogledom zanimivosti Kostanjevice in ogled razstav v Galeriji Bo-
Zidarja Jakca. Vodila nas bo Fanika Groselj. Avtobus bo odpeljal iz
Prevalj ob 7.30. Prosim, javite se Majdi Zanoskar, v ve¢ernih urah od
20. do 24. septembra. Prisréno vabimo vas ali vase prijatelje. Izredne
novosti javimo po msg-u-.

Prireditve so na¢rtovane v primeru ne- epedemije. Preverite dva dni
pred posamezno dejavnostjo.

PODRUZNICA ZA POSAVJE
Kontakt: Franc Cerneli¢ 041 763 012

Clane iz Posavja bomo o morebitnih dogodkih obves¢ali preko ele-
ktronske poste in pisno.

DRUSTVO ZA ZDRAVJE SRCA IN OZILJA ZA
MARIBOR IN PODRAVJE

Kontakti:

za organizacijske zadeve, v ¢asu uradnih ur - Tone Brumen 02 /
228 22 63

za strokovno-medicinske zadeve, v ¢asu uradnih ur - Mirko Bom-
bek 041 395 973

Spostovani!
Z veseljem vas obve$¢amo, da je Drustvo za zdravje srca in ozilja za
Maribor in Podravje, Pobreska cesta 8, Maribor z mesecem junijem
ponovno pricelo z meritvami krvnih vrednostiin glezenjskega indeksa,
odprta pa bo tudi Posvetovalnica Za srce.
Navedene storitve bomo izvajali po ustaljenem urniku, ki je veljal
pred epidemijo, o éemer vas bomo sproti obvescali po Radiu Maribor
in v dnevniku Vecer, nacrt dejavnosti pa bo objavljen tudi na nasih
spletnih straneh www.zasrce-mb.si
Pri vseh navedenih dejavnostih bo potrebno upostevati priporocene
varnostne ukrepe v zvezi z virusom kovid-19, ki so zelo pomembni
za vas, kot tudi za nase osebje, in sicer
¥ udelezba je mozna le za zdrave osebe,
¥ posamezno vstopanje in uporaba maske ob vstopu v prostor za
meritve,

¥ razkuZevanje rok,
¥ 1,5 m razdalja med ¢akajoc¢imi.
Pomembno se nam zdi poudariti, da se Se posebej v ¢asu epidemije
korona virusa kaze preventiva in zdrav nacin Zivljenja kot zelo pomem-
ben dejavnik, ki krepi odpornost nasega organizma, da se uspesneje
zoperstavi virusu in njegovim uc¢inkom na telo.
Prijazno vabljeni!

Drustvo ZA SRCE Maribor

Za srce © junij 2020
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Na stalnih merilnih mestih, na sedezu drustva in posameznih akci-
jah na terenu, po predhodnem dogovoru z naro¢nikom izvajamo ze

uveljavljeno:

¥ snemanje z enokanalnim EKG monitorjem, ki lahko odkrije " S—
atrijsko fibrilacijo in opredeli druge aritmije. Nage meritve izvaja na Dalmatinovi ulici 10
medicinska sestra z dolgoletnimi izku$njami, zabeleZijo se v ele- ponovno nemoteno deluje

ktronski spomin. V primeru nepravilnosti shranjene posnetke
dodatno pregleda zdravnik specialist en krat mese¢no in kratko
obrazloZitev preiskovani prejme na dom; preiskava ni namenjena

v ¢asu uradnih ur
ponedeljek, torek, Cetrtek,

urgentnim primerom, v kolikor odkrijemo ve¢jo nepravilnost, prei- petek od 9.00 do 12.00,
skovanega napotimo v zdravstveno ustanovo. Snemanje se izvaja na sreda od 11.00 do 15.00.
stalnih merilnih mestih (glej zgoraj) in na sedezu drustva - drugi L
ponedeljek v mesecu. Vabljeni!

¥ Vabimo vas v Posvetovalnico Za srce na stalni lokaciji na sedezu
drustva (Pobreska c. 8) — vsak drugi ¢etrtek v mesecu od 16.00
-18.00 po predhodni prijavi v ¢asu uradnih ur drustva ali po ele-

ktronski posti. Prispevek je 10 EUR za ¢lane in 15 EUR za neclane.
Ce opozorite na socialno in zdravstveno stisko, opravi zdravnik
specialist posvet brez pla¢ila.

¥ Glezenjskiindeks je nebole¢a ultrazvo¢na meritev tlakovin posre-
dno pretokov na zilah rok in nog primerjalno. Med preventivnimi,
presejalnimi preiskavami se po novih izsledkih uvrica visoko, ob Drustvo za zdravije srca in ozilja Slovenije
ultrazvo¢ni pregled vratnih Zil. Merimo na sedeZu drus$tva vsak vabi k vpisu v klube, ki jih je Vzpostavilo
drugi ponedeljek v mesecu in vsak drugi cetrtek v mesecu v . . . o o
¢asu posvetovalnice. Informacije, potrditev datumov in prijave za druzenje in dejavnosti tistih, ki bi poleg
sprejemamo na sedezu drustva, po telefonu in e-posti (02 / 228 tega zeleli tudi ve& informacij iz razli¢nih
22 63; tajnistvo@zasrce-mb.si.). Prispevek za ¢lane je 6 EUR in e ... .
neclane 9 EUR, prejmete tudi izvod revije Mariborski sréni utrip z pOdroq ih, ki ]lh Obravnava]():
opisom preiskave. Ne odlasajte, pridite, smo dostopnejsi kot drugi .. . .
ponudniki. Klub druzinske hiperholesterolemije,

POZOR: Izvid, ki ga preiskovani prejme na nagem merilnem mestu .. T ..
je strokoven in ga lahko uporabi pri nadaljnji zdravstveni obravnavi. Klub atr s ke fibrilac €,
Vse dogodke Drustva za zdravje srca in oZilja za Maribor in Podravje Klub src N€ga popuscanja.
praviloma objavljamo v dnevniku VECER in po Radiu Maribor, opra- Ve¢ informacij:

vicujemo se za ob¢asne motnje v obves¢anju. Podrobnosti na sedezu e s pr b o e e e i, Sl
drustva: po telefonu na $tev. 02 / 228 22 63 v ¢asu uradnih ur, vsak ) ) )€
ponedeljek od 8.00 do 12.00 in vsako sredo od 15.00 do 18.00, ali Dalmatinova ulica 10, 1000 Ljubljana

na elektronski naslov: tajnistvo@zasrce-mb.si. e-posta: drustvo.zasrce@siol.net ali

telefon: 01/234 75 50.

PREDOLGO SEDENJE
NI DOBRO ZATE.

\izemi si razgiban odmor! Telesna dejavnost osrecuje tvoje srce!

NAPOLNI SE Z ENERGIJO! KOLEBNICA:

Priporoca Drustvo za zdravje srca in oZilja Slovenije “m

LS N UL
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IZKAZITE NAM ZAUPANJE - OBNOVITE IN PODALJSAJTE Podprite nasa prizadevanja za zdrava srca, skupaj smo in bomo glasnejsi,
CLANSTVO V NASEM DRUSTVU Istocasno ste vi in vagi druzinski ucinkovitej$iin prodornejdi, vpliv civilne druzbe in nevladnih organizacij,
&ani (e prispevate druzinsko ¢lanarino) &lani slovenskega Drustva za srce, ki jim pripadamo pa bo bolj prepoznaven.

prejemate 6-7 $tevilk revije in uzivate druge popuste in ugodnosti. Clanstvo Vljudnq prosimo, da izberete f‘aée d'ruétv.c:'in nam namenite 0,5%
in &lanarino lahko tudi podarite - primerno in koristno darilo. dohodnine. Obiscite nas na Drustvu ali poklicite po telefonu za pomoc.

................................................................................................................................................. - .
Pridruzite se nam in nam posljite pristopno izjavo: Postanite nasi clani!
. .« e . Druzenje nasih ¢lanov je prijetno, dobivamo se na predava-
P r | StO p n a | ZJ a va I\/\ a r | b O r njih, seminarjih, testih hitre hoje, pohodih - se pou¢imo o
zdravi prehrani in se gibamo.
Podpisani-a Zelim postati ¢lan-ica ZA@ SE{@E
DRUSTVA ZA ZDRAVJE SRCA IN OZILJA ZA MARIBOR IN PODRAVJE
Ime TN PrIImIER: ..
Datum inleto rojstva: ... POKIIC: ..o
NaSLOV DIVANJA: ..o
AP OSIOIY: .
E-posta: ......oooiiii Telefon/GSM: ..o
IZJAVA: Podpisani izjavljam, da dovoljujem organom in funkcionarjem drustva uporabljati in obdelovati moje osebne podatke, navedene
v pristopni izjavi, za potrebe delovanja drustva. Drustvo za zdravje srca in ozilja za Maribor in Podravje izjavlja, da bo pridobljene osebne
podatke, skladno z Zakonom o varstvu osebnih podatkov, uporabljalo izklju¢no za namen, za katerega so bili pridobljeni.
(Izpolnite, izreZite in posljite na naslov: Drustvo za zdravje srca in oZilja za Maribor in Podravje, Pobreska cesta 8, 2000 MARIBOR ali poklicite po telefonu na $t. 02/228 22 63)
Podpis: ... Dattim: ...
............................................................................................................................................... > - -

Spostovane clanice in clani!

Skupaj smo mo¢nejsi, skupaj lahko premagamo $e ve¢ ovir!
Na obrazec pristopne izjave, ki je dostopen tudi na spletni strani in na sedezu drustva, v ustrezno okence vpisite
svoje ime in izpolnjen obrazec oddajte ali posljite v vaso podruznico ali na naslov, ki je na pristopni izjavi.

N R Podpisani/a zelim postati ¢lan/ica Drustva za zdravje srca in ozilja Slovenije.
P r | StO p n a | ZJ a \/a Hkrati se Zelim vkljuciti (oznaci):

B v Klub atrijske fibrilacije (Klub AF)

B v Klub srénega popuscanja
B v Klub druzinske hiperholesterolemije
Clani klubov se srecujejo predvidoma 2x na leto, po dogovoru posamezne skupine.

Izjavljam, da dovoljujem organom, funkcionarjem in delavcem drustva uporabljati in obdelovati moje/nase osebne podatke, navedene v pristopni izjavi, za potrebe delovanja drustva.

Obkrozi: a) ¢lanarina: 13€ b) druzinska ¢lanarina: 17€ V primeru, da Zelite véclaniti tudi druZinske clane, vpisite

V primeru, da Zelite postati ¢lan kot posameznik: tudi njihove podatke:

Ime in priimek: Ime in priimek:

Rojstni datum: Rojstni datum:

Poklic: Poklic:

Ulica/cesta/naselje: Ime in priimek:

Kraj in postna stevilka: Rojstni datum:

Telefon: Poklic:

E-posta: Ime in priimek:
Rojstni datum:

\Y Dne Podpis

Poklic:

PROSIMO, IZPOLNITE PRISTOPNO IZJAVO Z VELIKIMI TISKANIMI CRKAMI.
Izpolnjeno pristopno izjavo posljite na naslov: Drustvo za zdravje srca in oZilja, Dalmatinova ul. 10, p.p. 4430, 1001 Ljubljana. Po posti boste prejeli poloznico za placilo.

Po placilu prejmete ¢lansko izkaznico. Za druZinsko ¢lanarino se lahko odloci druzina z najman;j dvema in najvec stirimi druzinskimi clani, ki Zivijo v skupnem gospodinjstvu.
Vsak clan prejme ¢lansko izkaznico, druZina pa prejema samo en izvod revije »Za srce.
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KRIZANKA

Geslo prejsnje krizanke je bilo:»DOPOLNILO ALIZDRAVILO«. Za
pravilno resitev iz prejsnje Stevilke je zreb razdelil nagrade ta-
kole:Milena NOVAK, Kr3ko, Joze DUH, Krizevci, Cveta KERMAV-
NER, Ljubljana, Kristina TREVEN, DomZale, Lidija HANC, Ruse.
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Med resevalce, ki nam bodo poslali pravilno resitev krizanke izklju¢no na dopisnicah,
bomo razdelili 5 lepih nagrad. Ko boste krizanko resili, prenesite doloc¢ene ¢rke po Ste-
vilkah v kupon, kjer boste dobili neko misel. Kupon prilepite na zadnjo stran dopisnice.
Pri Zrebanju bomo upostevali vse krizanke, ki bodo prispele do 10. avgusta 2020 na

Cestitamo! naslov: Drustvo za srce, Dalmatinova ulica 10, 1000 Ljubljana. Izzrebanci lahko nagrade
prevzamejo na sedezu drustva oz. po posti.
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Srcno-zilna Obolenja sO #1 Ali veste, da vam sladkorna bolezen prinaa tudi veliko
tveganje za nastanek sréno-zilnih obolenj
Vzrok Za delno invalidnost (npr. mozganska kap, sréni infarkt)?
Posvetujte se s svojim zdravnikom, kako lahko ¢im bolje
in smrt prl bolnikih obvladujete sladkorno bolezen in s tem zmanjsate tveganje

za sréno-zilna obolenja.

s sladkorno boleznijo tipa 2’

1. Vir: Wang C, Hess CN, Hiatt WR, et al. Clinical Update: Cardiovascular Disease in Diabetes Mellitus. Circulation. 2016; 133:2459-2502.

Novo Nordisk d. o. 0., Smartinska cesta 140, 1000 Ljubljana, T: 01 81 08 700 SI/CD/0818/0723, avgust 2018

spreminjamo

sladkorno .
bolezen novo nordisk




TUDI SRCNO POPUSCANIJE NE.

Ce imate zaradi srénega popuiéanja ob&utek, da tezko dihate,
ste opazili, da otekate ali ste utrujeni, se pogovorite z osebnim
zdravnikom. Z ustrezno pomodjo lahko e naprej delate tisto,
kar vam je pri srcu.

Za ved informacij se pogovorite s svojim osebnim zdravnikom.
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Novartis Pharma Services Inc., Podruznica v Sloveniji EZA KORONARNIH

Verovskova 57, 1000 Liubliana, telefon: 01 3007550 v sodelova nu z DRUSTEV IN KLUBOV SLOVENUE

Datum priprave vsebine: marec 2020
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